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Введение. Пандемия COVID‑19 явилась глобальным стрессовым фактором для популяционного здоровья в большин-
стве стран, в том числе в России. Хотя в наибольшей степени пострадало пожилое население, но значительное влияние 
пандемия оказала и на состояние здоровья населения трудоспособного возраста. Каким именно образом — предстояло 
выяснить в ходе данного исследования.
Цель исследования — изучение закономерностей влияния пандемии COVID‑19 на заболеваемость и смертность на-
селения трудоспособного возраста России.
Материалы и методы. Проанализированы данные по РФ медицинских отчётных форм № 12 и данные Росстата по 
смертности из таблиц С‑51. Использованы отчёты за 3 года до пандемии COVID‑19 (2017–2019 гг.) и за 3 года панде-
мии (2020–2022 гг.). В отчётах выбрана первичная заболеваемость и смертность населения трудоспособного возраста. 
Также анализировалась повозрастная заболеваемость COVID‑19 по формам № 16-ВН и повозрастная смертность от 
COVID‑19 по таблицам С‑51 за 3 года пандемии, по 10 возрастным группам, отдельно мужчин и женщин. Для расчё-
тов использовались данные Росстата о численности населения.
Результаты. В период пандемии отмечен выраженный рост заболеваемости болезнями органов дыхания (на 19,7%–
34,6%) параллельно росту заболеваемости COVID-19, что позволяет предположить неполную диагностику случаев 
COVID-19. В начале пандемии, помимо COVID-19, регистрировался существенный рост смертности от болезней ор-
ганов дыхания (на 21,4%–36,6%), болезней системы кровообращения (на 4,4%–10,0%) и болезней органов пищеваре-
ния (на 12,6%–20,8%), что может свидетельствовать о негативном воздействии коронавируса на ряд органов и систем 
организма. При анализе повозрастного распределения заболеваемости COVID-19 установлено, что во всех возрастных 
группах, во все годы пандемии заболеваемость у женщин была гораздо выше, чем у мужчин (в 1,3–1,7 раза), однако ана-
лиз повозрастных показателей смертности от COVID-19 обнаружил более высокие значения у мужчин (в 1,2–1,7 раза), 
что может указывать на недостаточную выявляемость случаев заболеваний COVID-19 среди мужчин.
Заключение. Характер изменений показателей заболеваемости и смертности населения трудоспособного возраста во 
время пандемии COVID‑19 свидетельствует о значительной ущербе, нанесённом коронавирусом здоровью этой категории 
населения. Некоторые данные позволяют предположить неполную диагностику случаев COVID‑19, особенно это касается 
мужского населения.
Этика. Проведенное исследование не требовало заключения этического комитета.
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The impact of the COVID 19 pandemic on morbidity and mortality rates in the working‑age 
population of the Russian Federation
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Introduction. The COVID‑19 pandemic has become a global stressful factor for population health in most countries, 
including Russia. Although the elderly population was most affected, the pandemic had a significant impact on the health 
of the working-age population. In the course of this study, it was necessary to find out exactly how.
The study aims to consider the patterns of the COVID‑19 pandemic's impact on morbidity and mortality in Russia's working-
age population.
Materials and methods. The authors analyzed data for the Russian Federation from the medical reporting form No. 12 and 
Rosstat data on mortality from tables C 51. We used reports for 3 years before the COVID 19 pandemic (2017–2019) and 
for 3 years after the pandemic (2020–2022). Data on the primary morbidity and mortality of the working-age population 
were selected in the reports. The age related incidence of COVID-19 according to form No. 16 VN and age related mortality 
from COVID-19 according to tables C-51 for 3 years of the pandemic were also analyzed for 10 age groups, separately for 
men and women. For the calculations, the researchers used Rosstat data on the population.
Results. During the pandemic, there was a marked increase in the incidence of respiratory diseases (by 19.7%–34.6%) 
in parallel with the increase in the incidence of COVID-19, which suggests an incomplete diagnosis of COVID-19 cases. 
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At the beginning of the pandemic, in addition to COVID-19, there was a significant increase in mortality from respiratory 
diseases (by 21.4%–36.6%), circulatory system diseases (by 4.4%–10.0%) and digestive diseases (by 12.6%–20.8%), which 
may indicate the negative impact of coronavirus on a number of organs and body systems. When analyzing the age distribution 
of COVID-19 incidence, it was found that in all age groups, during all years of the pandemic, the incidence among women 
was much higher than among men (1.3–1.7 times), however, an analysis of age-related mortality rates from COVID-19 
found higher values in men (1.2–1.7 times), this may indicate an insufficient detection rate of COVID-19 cases among men. 
Conclusion. The pattern of changes in the morbidity and mortality rates of the working‑age population during the COVID-19 
pandemic indicates the significant damage caused by the coronavirus to the health of this category of the population. Some data 
suggest incomplete diagnosis of COVID‑19 cases, especially in the male population.
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Введение. Пандемия COVID‑19 явилась глобаль-
ным стрессовым фактором для популяционного здоро-
вья в  большинстве стран, Россия не стала исключением 
[1–15]. Судя по публикациям, наиболее пострадало по-
жилое население, но пандемия затронула и население тру-
доспособного возраста [1, 6, 8, 15], которое играет глав-
ную роль в экономике государства. В России ранее сфор-
мировались свои закономерности распространённости и 
динамики заболеваемости и смертности населения трудо-
способного возраста [16]. По итогам борьбы с пандемией 
возник вопрос: каковы изменения параметров здоровья 
этой части популяции, произошедшие во время пандемии 
и на что следует обратить внимание для снижения нега-
тивных последствий подобных событий для здоровья тру-
доспособного населения в будущем. На получение ответа 
на вопрос и было направлено исследование. Начальные 
этапы анализа выявили гендерные различия заболеваемо-
сти и смертности от COVID‑19 [17, 18], затем обнаружи-
лись и другие изменения показателей здоровья населения 
во время пандемии.

Цель исследования — изучение закономерностей 
влияния пандемии COVID‑19 на заболеваемость и смерт-
ность населения трудоспособного возраста России.

Материалы и методы. Для оценки характера измене-
ний показателей заболеваемости и смертности населения 
трудоспособного возраста мы проанализировали свод-
ные по РФ данные медицинских отчётов № 12 «Сведе-
ния о числе заболеваний, зарегистрированных у пациен-
тов, проживающих в районе обслуживания медицинской 
организации» и данные Росстата по смертности из таблиц 
С‑51 «Число умерших по полу, возрасту и причинам смер-
ти». Были взяты отчёты за 3 года до пандемии (2017–
2019  гг.) и за 3 года самой пандемии (2020–2022  гг.). 
В отчётных формах была выбрана заболеваемость и смерт-
ность всего населения трудоспособного возраста (женщи-
ны с 15 до 55 лет, мужчины с 15 до 60 лет). По формам 
№ 12 анализировалась первичная заболеваемость, так как 
все случаи COVID-19 регистрировались как первичные. 
Для расчётов интенсивных показателей использовались 
данные Росстата о численности населения.

Также анализировалась повозрастная заболеваемость 
COVID‑19 по формам № 16-ВН «Сведения о причинах 

временной нетрудоспособности» и повозрастная смерт-
ность от COVID‑19 по таблицам С‑51 за 2020–2022 гг., 
по 10 возрастным группам, отдельно для мужчин и для 
женщин.

Результаты. В ходе исследования было выявлено, что 
в период пандемии произошли существенные изменения 
в структуре первичной заболеваемости (ф. № 12) населе-
ния трудоспособного возраста в РФ. Одновременно с по-
явлением COVID-19, вызвавшем снижение удельного веса 
большинства классов болезней, было установлено увели-
чение доли болезней органов дыхания с 33,9% до 38,8% 
(табл. 1). Поскольку в группу «Болезни органов дыха-
ния» должны входить все заболевания органов бронхолё-
гочной системы, исключая COVID-19, существенный рост 
удельного веса данного класса, позволяет предположить, 
что часть заболеваний системы органов дыхания ошибоч-
но верифицировалась как COVID-19.

На рисунке 1 видно, что динамика интенсивных по-
казателей первичной заболеваемости населения рабочих 
возрастов характеризовалась относительной стабильно-
стью до момента повсеместного распространения коро-
навируса SARS-CoV-2.

В период пандемии первичная заболеваемость COVID-19 
стремительно росла, параллельно увеличилось число боль-
ных с впервые выявленными болезнями органов дыхания по 
сравнению с показателями до пандемии (на 19,7%–34,6%). 
По другим видам патологии показатели первичной заболе-
ваемости стали ниже допандемийных значений.

Структура причин смерти населения трудоспособно-
го возраста (табл. 2) отличалась от структуры заболева-
емости. На первом месте были болезни системы крово-
обращения, на втором — травмы, отравления и другие 
последствия воздействия внешних причин, на третьем — 
новообразования, на четвёртом — болезни органов пище-
варения. COVID-19 в период пандемии занял пятое место 
(6,9%), потеснив все остальные инфекционные и парази-
тарные болезни, доля которых снизилась с 7,2% до 5,4%. 
Снизился удельный вес трёх основных причин смерти, 
однако отмечен рост в период пандемии удельного веса 
болезней органов пищеварения (с 9,2% до 9,9%), болез-
ней органов дыхания (с 3,7% до 4,3%), а также симпто-
мов, признаков и отклонений от нормы (с 4,0% до 4,2%).
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Таблица 1 / Table 1
Структура первичной заболеваемости населения трудоспособного возраста России до и во время пандемии 
COVID-19
Structure of primary morbidity of the working-age population of Russia before and during the COVID-19 pandemic

Основные группы заболеваний / The main groups of 
diseases

Удельный вес групп заболеваний / Specific weight of 
disease groups

До пандемии (2017–2019 
гг.) / Before the pandemic 

(2017–2019)

В период пандемии (2020–
2022 гг.) / During the 

pandemic (2020–2022)
Болезни органов дыхания / Respiratory diseases 33,9% 38,8%
Травмы, отравления и другие последствия внешних воз-
действий / Injuries, poisoning, and other effects of external 
influences

15,4% 12,9%

Болезни мочеполовой системы / Diseases of the genitourinary 
system 9,1% 6,6%

Болезни кожи и подкожной клетчатки /Diseases of the skin 
and subcutaneous tissue 5,9% 4,5%

Болезни костно-мышечной системы / Diseases of the 
musculoskeletal system 4,7% 3,8%

Болезни системы кровообращения / Diseases of the 
circulatory system 4,7% 3,7%

Болезни органов пищеварения /Diseases of the digestive 
system 4,6% 3,3%

Болезни глаза / Eye diseases 3,7% 2,7%
Некоторые инфекционные и паразитарные болезни / Some 
infectious and parasitic diseases 3,3% 2,3%

Болезни уха и сосцевидного отростка / Diseases of the ear 
and mastoid process 3,2% 2,3%

COVID-19 0% 10,3%
Прочие заболевания / Other diseases 11,5% 8,8%

20039,6

20670,1

20253,1

24740,1

25992,0

26969,1

3641,8

8672,2 8516,7

9128,3 9266,3 9297,4

8478,7

8597,0 8677,9

5478,3 5513,6 5402,0
4409,6 4468,4 4389,6

2754,3 2756,5 2911,9 2398,2 2417,9 2590,6
980,1 999,5 1018,7 854,7 884,0 928,3

2017 г. 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022 г.

Болезни органов дыхания / 
Respiratory diseases
COVID-19
Болезни системы кровообра-
щения / Circulatory system 
diseases
Болезни мочеполовой систе-
мы / Genitourinary system 
diseases
Новообразования / 
Neoplasms
Травмы, отравления и др. по-
следствия внешних воздей-
ствий / Injuries, poisoning 
and other consequences of 
external influences

Рисунок 1. Динамика первичной заболеваемости населения трудоспособного возраста России некоторы-
ми группами заболеваний за 2017–2022 гг., показатели на 100 000 человек соответствующего населения
Figure 1. Dynamics of primary morbidity of the working-age population in Russia some disease groups for 2017–2022, 
indicators per 100,000 people in the relevant population
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Таблица 2 / Table 2
Структура смертности населения трудоспособного возраста России до и во время пандемии COVID-19 
Structure of mortality of working age population of Russia before and during the COVID-19 pandemic

Основные группы причин смерти / The main groups of 
causes of death

Удельный вес причин смерти / Specific weight of causes of 
death

До пандемии (2017–
2019 гг.) / Before the 

pandemic (2017–2019)

В период пандемии (2020–
2022 гг.) / During the 

pandemic (2020–2022)
Болезни системы кровообращения / Diseases of the 
circulatory system 30,3% 28,4%

Травмы, отравления и другие последствия внешних воз-
действий / Injuries, poisoning, and other effects of external 
influences

24,5% 22,4%

Новообразования / Neoplasms 15,3% 12,7%
Болезни органов пищеварения / Diseases of the digestive 
system 9,2% 9,9%

Некоторые инфекционные и паразитарные болезни / Some 
infectious and parasitic diseases 7,2% 5,4%

Симптомы, признаки, отклонения от нормы / Symptoms, 
signs, and abnormalities 4,0% 4,2%

Болезни органов дыхания / Respiratory diseases 3,7% 4,3%
Болезни нервной системы / Diseases of the nervous system 2,3% 2,2%
COVID-19 0% 6,9%
Другие причины / Other reasons 3,5% 3,6%

Динамика смертности населения трудоспособного 
возраста во время пандемии имела свои особенности 
(рис. 2). Смертность от COVID-19 возросла в 2021 г., 
а затем, в 2022 г. резко снизилась, что может быть связано 
с лечебными мероприятиями и вакцинацией. Кроме того, 
во время пандемии регистрировался рост смертности не 
только от болезней органов дыхания (на 21,4%–36,6%), 

чего следовало ожидать, но и от болезней системы кро-
вообращения (на 4,4%–10,0%) и органов пищеварения 
(на  12,6%–20,8%). Небольшой рост смертности отме-
чался также по болезням нервной системы, психическим 
расстройствам, болезням эндокринной системы, болезням 
мочеполовой системы. В 2022 г. смертность от большин-
ства заболеваний снизилась. Общий рост смертности мо-

28,0 27,6 26,5

34,0

36,2
30,8

24,1

65,0

17,0

59,2 60,7 62,5

152,6

123,0

136,2

73,4

144,1

69,8

111,3

111,4

64,9

143,7

72,6

108,7

70,4

150,4

62,8

122,2
114,8

138,7

68,1

71,5 67,2

2017 г. 2018 г. 2019 г. 2020 г. 2021 г. 2022 г.

Болезни органов дыхания / 
Respiratory diseases
COVID-19
Болезни системы кровообра-
щения / Circulatory system 
diseases
Болезни органов пищева-
рения / Digestive system 
diseases
Новообразования / 
Neoplasms

Рисунок 2. Динамика смертности населения трудоспособного возраста России от некоторых причин за 
2017–2022 гг., показатели на 100 тысяч человек соответствующего населения 
Figure 2. The dynamics of mortality of the working age population of Russia from some reasons for 2017–2022, indicators 
per 100,000 people in the relevant population
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жет быть связан с негативным влиянием коронавируса на 
ряд органов и систем организма, что усугубляет течение 
хронических заболеваний и чаще приводит к смерти.

Для оценки влияния пандемии на различные возраст-
но-половые группы работающего населения был проведен 
анализ заболеваемости и смертности от COVID‑19 среди 
мужчин и женщин от 15 лет и старше. Оценивалась за-
болеваемость с временной утратой трудоспособности по 
формам № 16-ВН, поскольку в них представлены данные 
по 10 возрастным группам. Аналогичное деление имеется 
и в таблицах С‑51 по смертности.

При анализе повозрастной заболеваемости COVID-19 
(табл. 3) было обнаружено, что самые высокие показа-
тели наблюдались в возрастной группе 15–19 лет. Также, 
сравнительно высокими были показатели в возрастной 
группе 20–24 года, они были близки к уровню заболе-
ваемости работающих старше трудоспособного возрас-
та (60  лет и старше). Для объяснения этого факта не-
обходимо более глубокое изучение причин повышенной 
заболеваемости среди молодёжи. Рост заболеваемости 
COVID-19 с возрастом, начиная с группы 30–34 года, не 
отличается от общей тенденции роста многих видов за-
болеваемости с возрастом, что обусловлено снижением 
уровня обмена веществ и особенностями иммунитета. 
Следует подчеркнуть, что во всех возрастных группах, во 

все годы пандемии заболеваемость у женщин была выше, 
чем у мужчин (в 1,3–1,7 раза).

Кроме того, обращает на себя внимание следующая 
закономерность: заболеваемость COVID-19 мужчин, во 
всех возрастных группах, снизилась в 2022 г., по сравне-
нию с 2021 г., однако заболеваемость женщин, почти во 
всех возрастных группах, в 2022 г. возросла. Возможно, 
это имеет отношение к профессиональной специфике 
трудоустройства женщин (медицина, социальная сфера) 
[19–20].

Резкий рост смертности от COVID-19 с возрастом, как 
у мужчин, так и у женщин, явление ожидаемое (табл. 4), 
однако анализ повозрастных показателей обнаружил что, 
начиная с группы 20–24 года, они стабильно были выше 
у мужчин (в 1,2–1,7 раза). Эта закономерность противо-
речила факту более высокой заболеваемости женщин во 
всех возрастных группах, и вероятно является свидетель-
ством недостаточной выявляемости случаев заболеваний 
COVID-19 среди мужчин. Следует отметить, что смерт-
ность в более молодых возрастных группах (до 40 лет) 
в 2022 г. была выше, чем в 2020 г. В более старших воз-
растных группах наблюдалась обратная картина, (кроме 
женщин 60 лет и старше). Возможно, это связано с раз-
личной степенью активности участия разных возрастных 
групп в вакцинации.

Таблица 3 / Table 3
Заболеваемость COVID-19 с временной утратой трудоспособности мужчин и женщин в России по возрастным 
группам в 2020–2022 гг., число случаев на 100 работающих
Incidence of COVID-19 with temporary disability in men and women in the Russia by age group in 2020–2022, number of cases 
per 100 employees

Пол / 
Sex

Год / 
year

Возрастные группы, лет/ Age groups, years

15–19 20–24 25–29 30–34 35–39 40–44 45–49 50–54 55–59
60 и 

старше 
/ 60 and 

older

М / 
Men

2020 4,0 2,4 1,7 2,0 2,3 2,5 2,7 2,9 2,8 4,4
2021 16,2 6,5 4,5 4,7 4,8 4,5 4,5 4,8 5,3 8,5
2022 12,5 5,7 3,9 3,9 4,3 4,3 4,4 4,6 4,6 7,0

Ж / 
Women

2020 8,9 4,2 2,5 2,7 3,2 3,5 3,9 4,1 4,3 6,0
2021 22,0 8,8 5,3 5,5 6,3 6,7 7,0 7,4 7,2 10,8
2022 26,9 10,3 5,8 5,4 6,4 6,8 7,4 7,8 7,5 11,9

Таблица 4 / Table 4
Смертность от COVID-19 мужчин и женщин в России по возрастным группам в 2020–2022 гг., число случаев 
на 100 тысяч человек соответствующего возраста
Mortality from COVID-19 of men and women in the Russia by age groups in 2020–2022, number of cases per 100,000 persons 
of the relevant age

Пол / 
Sex

Год / 
year

Возрастные группы, лет/ Age groups, years

15–19 20–24 25–29 30–34 35–39 40–44 45–49 50–54 55–59
60 и 

старше 
/ 60 and 

older

М / 
Men

2020 0,7 1,8 3,4 7,2 13,7 26,7 46,6 76,1 133,3 490,9
2021 1,9 5,6 10,7 23,2 43,7 74,6 116,1 185,9 320,2 1299,7
2022 0,9 2,2 3,6 8,9 15,7 25,3 33,1 45,1 76,6 429,5

Ж / 
Women

2020 0,7 1,5 2,9 4,8 7,9 14,6 28,5 45,1 76,2 292,7
2021 2,0 5,4 10,1 16,8 28,2 48,4 78,4 138,6 259,7 1125,1
2022 0,9 1,2 2,8 5,1 9,5 13,0 17,6 24,7 46,0 318,9
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Заключение. Особенности изменения показателей за-
болеваемости и смертности населения трудоспособного воз-
раста во время пандемии свидетельствуют о значительной 
ущербе, нанесённом коронавирусом здоровью лиц этого воз-
раста. Одновременный с COVID‑19 рост заболеваемости 
болезнями органов дыхания в период пандемии может кос-
венно свидетельствовать о неполной диагностике случаев 
COVID‑19, это необходимо учитывать системе здравоох-
ранения в случае возникновения других эпидемий респира-
торных заболеваний.

Характерные изменения ряда показателей смертности 
во время пандемии могут являться косвенным подтверж-

дением предположения о негативном влиянии коронавируса 
на многие органы и системы организма человека. Снижение 
смертности в 2022 г. при росте заболеваемости может 
быть связано с успехами медицины в борьбе с пандемией.

Для заболеваемости COVID-19 характерны более вы-
сокие показатели у женщин, чем у мужчин, возможно это 
отчасти связано с профессиональными особенностями тру-
доустройства женщин (превалирование их в медицине, соци-
альной сфере). Для смертности от COVID-19 характерны 
более высокие показатели у мужчин, что вероятно свиде-
тельствует о недостаточной выявляемости случаев забо-
леваний COVID-19 у мужчин.
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