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Обоснование. Вакцинация в настоящее время признана наиболее эффективной стратегией борьбы с распростране-
нием новой коронавирусной инфекции. Однако случаи заражения вирусом SARS-CoV-2 после вакцинации (прорывные 
инфекции) зарегистрированы во всем мире.

Цель исследования — оценить влияние вакцинации против новой коронавирусной инфекции на заболеваемость 
студентов медицинского университета.

Материалы и методы. Проведено когортное исследование заболеваемости новой коронавирусной инфекцией 
среди 4876 и 4681 студента СЗГМУ им. И.И. Мечникова в периоды с 1 сентября по 15 декабря 2020 и 2021 гг. соот-
ветственно. Данные о вакцинации и вероятном месте заражения собраны методом опроса. Статистическая обработка 
данных проведена с использованием программы EpiInfo.

Результаты. За анализируемый период в 2021 г. выявлен 191 случай заражения COVID-19 среди студентов. За-
болеваемость составила 4,08 на 100 студентов, в то время как в 2020 г. за аналогичный период она достигла 5,50 на 
100 человек, несмотря на то, что среди жителей Санкт-Петербурга в 2021 г. она была в 1,75 раза выше, чем в 2020 г. 
Повторное заболевание выявлено у 35 (18,3 %) студентов, 18 из которых были вакцинированы против новой корона-
вирусной инфек ции. Вероятное место заражения установлено у 36,1 % заболевших, в большинстве случаев им стала 
медицинская организация. К 15 декабря 2021 г. вакцинированы 62,8 % студентов. Заболеваемость среди вакциниро-
ванных студентов составила 2,72 на 100 человек, а среди невакцинированных — 4,94 на 100 человек. Фактором риска 
заболевания после вакцинации является контакт с источником инфекции: вакцинированные студенты указали на на-
личие такого контакта в 50 % случаев, невакцинированные — в 28,9 %. Чаще отмечены контакт с пациентом в меди-
цинской организации и наличие контактов с несколькими источниками инфекции — 31,1 и 5,6 % соответственно.

Заключение. Вакцинация против новой коронавирусной инфекции — эффективное профилактическое меропри-
ятие, которое имеет определяющее значение для коллективного иммунитета, формирование которого начинается 
с 70–80 % иммунизированных членов популяции. Фактором риска заболевания после вакцинации является близкий 
контакт с источником инфекции. Важными профилактическими мерами остаются ношение масок в общественных ме-
стах и социальное дистанцирование.

Ключевые слова: новая коронавирусная инфекция; прорывная инфекция; университет; вакцинация; фактор риска; 
студент.
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The impact of vaccination against the new coronavirus 
infection on the morbidity of university students
Sergey A. Saiganov, Anna V. Liubimova, Alexander V. Meltser, Zahar V. Lopatin,  
Olga Yu. Kuznetsova, Olga V. Kovaleva
North-Western State Medical University named after I.I. Mechnikov, Saint Petersburg, Russia

BACKGROUND: Vaccination is currently considered the most successful strategy against the SARS-CoV-2 virus. However, 
cases of infection despite vaccination, so-called breakthrough infections, have been reported worldwide.

AIM: To evaluate the impact of vaccination against the new coronavirus infection COVID-19 on the morbidity of university 
students.

MATERIALS AND METHODS: The incidence of new coronavirus infection (COVID-19) among the students of  North-Western 
State Medical University named after I.I. Mechnikov (further University) from September 1 to December 15, 2020 and 2021 
was analyzed. There were 4876 and 4681 students under observation. Data on vaccination, probable site of transmission 
infection were collected by interviewing the ill people. Statistical processing of data was performed using EpiInfo software. 

RESULTS: For the analyzed period 191 cases of COVID-19 among students were detected, the incidence of COVID-19 
was 4.08 per 100 students, for the same period of the academic year 2020 it was 5.50, despite the fact that the incidence 
among St. Petersburg residents in 2021 was 1.75 times higher than in 2020. Re-infection was detected in 35 (18.3%) cases, 
18 of whom were also vaccinated against COVID-19. A probable place of transmission infection was established in 36.1% of the 
cases, the most frequent being contact with a patient at their place of work in a health-care facility. By December 15, 2021, 
a total of 62.8% of students had been vaccinated against COVID-19. The incidence among vaccinated students was 2.72 per 
100 students and 4.94 per 100 among unvaccinated students. A risk factor for breakthrough infections after vaccination was 
close contact with the source of infection: vaccinated persons had close contact in 50% of cases, compared with 28.9% of 
unvaccinated persons. The most important were contact with a patient in a health care setting and having multiple sources 
of infection, 31.1% and 5.6%, respectively.

CONCLUSIONS: Vaccination against COVID-19 was an effective preventive intervention. A risk factor for disease after 
vaccination is close contact with the source of infection. Establishment of collective immunity after vaccination is decisive for 
the vaccination-to-disease ratio, which starts to develop with 70-80% of vaccinated individuals. The use of a mask in public 
places and social distancing remain important preventive measures.
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ОБОСНОВАНИЕ
Вакцинация в настоящее время признана наиболее 

эффективной стратегией борьбы с распространением 
новой коронавирусной инфекции (COVID-19). Однако слу-
чаи заражения вирусом SARS-CoV-2 после вакцинации 
(прорывные инфекции) зарегистрированы во всем мире. 
Эпидемиологическая эффективность вакцинации в раз-
ных группах населения подлежит дальнейшему изучению 
как в России, так и в других странах. 

Цель исследования — оценить влияние вакцинации 
на распространенность COVID-19 среди студентов универ-
ситета.

МАТЕРИАЛЫ И МЕТОДЫ
Проведено когортное исследование среди студен-

тов СЗГМУ им. И.И. Мечникова в периоды с 1 сентября 
по 15 декабря 2020 и 2021 гг. Выбор времени наблюдения 
обусловлен началом вакцинальной компании в Санкт-
Петербурге в середине декабря 2020 г. В исследование 
включены 4876 и 4681 студентов, находящихся на очной 
форме обучения в 2020 и 2021 гг. соответственно. Дан-
ные о вакцинации и вероятном месте заражения среди 
заболевших собраны методом опроса. Заболеваемость 
COVID-19 по годам среди вакцинированных и невакцини-
рованных студентов проанализирована с помощью расче-
та кумулятивной инцидентности с определением 95 % до-
верительных интервалов (ДИ). Из исследования в 2020 г. 
исключены студенты последнего курса, а в 2021 г. — пер-
вого курса. Эффективность вакцинации и факторы риска 
заражения оценены в когортном исследовании с 1 сен-
тября по 15 декабря 2021 г. с расчетом относительного 
риска (ОР), 95 % ДИ и уровня значимости (p). В группу 
вакцинированных включены студенты, у которых после 
введения второй дозы Гам-КОВИД-Вак (Спутник V) про-
шел 21 день и более, Спутник Лайт — 28 дней и более. 
Статистическая обработка данных проведена с использо-
ванием программы EpiInfo.

РЕЗУЛЬТАТЫ И ОБСУЖДЕНИЕ
За анализируемый период в 2021 г. выявлен 191 слу-

чай COVID-19 среди студентов, заболеваемость соста-
вила 4,08 на 100 студентов (95 % ДИ 3,55–4,69). Этот 
результат статистически значимо ниже показателя 
за аналогичный период в 2020 г. — 5,50 на 100 сту-
дентов (95 % ДИ 4,89–6,17), несмотря на то, что коли-
чество зарегистрированных случаев болезни среди жи-
телей Санкт-Петербурга в 2021 г. в 1,75 раза выше, чем 
в 2020 г. (240 359 и 137 636 случаев соответственно). 
В 2020 и 2021 гг. наибольшая заболеваемость COVID-19 
отмечена на медико-профилактическом факультете, 
наименьшая — на стоматологическом, но статистически 
значимые различия не выявлены (рис. 1). 

Повторное заболевание выявлено у 35 (18,3 %) болев-
ших COVID-19, 18 из которых были вакцинированы: ранее 
чем через 6 мес. после первичного заболевания у 8 че-
ловек, через 6–12 месяцев — у 14 человек, через 12 мес. 
и более — у 11 человек. В исследовании H. Altawalah 
показано, что титры антител сильно отли чаются у разных 
пациентов независимо от клинического течения болезни, 
и около 5 % больных имеют неопределяемые титры анти-
тел, несмотря на подтвержденное наличие инфекции [1]. 
В систематическом обзоре описаны случаи реинфекции 
COVID-19 с интервалом между первичным и повтор-
ным заболеваниями от 42 дней до 6 мес. [2]. Крупное 
 исследование показало, что 13 % пациентов теряют опре-
деляемые титры IgG через 10 мес. после заражения [3]. 

Первичное заболевание COVID-19 снижает риск по-
вторного заболевания. Заболеваемость среди ранее бо-
левших студентов составила 3,6 на 100 человек, среди 
не болевших — 5,2 на 100 человек (ОР 0,76; 95 % ДИ 
0,57–1,0; p = 0,038). 

Вероятное место заражения установлено у 69 заболев-
ших (36,1 %), 8 из которых контактировали одновременно 
с несколькими источниками инфекции, в основном, по ме-
сту работы в медицинской организации (рис. 2).

К 15 декабря 2021 г. всего вакцинированы про-
тив COVID-19 62,8 % студентов. Для остановки распро-
странения вируса репродуктивное число (R), должно 
быть меньше 1. При условии, что по данным система-
тических обзоров разных авторов среднее R0 состав-
ляет от 3,4 до 4,1 [4, 5], для достижения R < 1 долж-
ны быть привиты более 75 % населения. Эффективное 
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Рис. 1. Заболеваемость новой коронавирусной инфекцией сре-
ди студентов университета за период с 1 сентября по 15 декабря 
2020 и 2021 гг. с указанием факультетов
Fig. 1. The incidence of a new coronavirus infection among uni-
versity students for the period from September 1 to December 15, 
2020 and 2021 with faculties
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репродуктивное число рассчитывается по формуле 
R = R0 – R0 ∙ I, где I — доля иммунизированных членов 
популяции в процентах.

Заболеваемость COVID-19 среди вакцинированных со-
ставила 2,72 на 100 студентов (95 % ДИ 2,19–3,37), а среди 
невакцинированных — 4,94 на 100  студентов (95 % ДИ 
4,02–6,06). Вакцинация снижает риск заболевания на 45 % 

(ОР 0,56; 95 % ДИ 0,42–0,76; p < 0,01). При отсутствии вак-
цинации заболеваемость осталась бы на уровне 2020 г. 
(5,47 на 100 студентов), среди вакцинированных она 
в 1,82 раза ниже, и, если бы они были невакцинированы, 
возникло бы 65 дополнительных случаев заболевания. 
При условии, что количество случаев заболевания в Санкт-
Петербурге в 2021 г. было в 1,75 раза больше, чем в 2020 г., 
и риск заражения был выше, заболеваемость COVID-19 
среди студентов могла бы достигнуть 9,57 на 100 студентов.

Случаи заболевания COVID-19 после введения вто-
рой дозы любой вакцины против COVID-19 происходят 
во всем мире. В иссле довании показано, что после вак-
цинации у заболевших людей перед заболеванием титр 
нейтрализующих антител ниже, чем у не заболевших [6]. 
Испытания фазы III Гам-КОВИД-Вак (Спутник V) показа-
ли, что вакцинация на 91,6 % предотвращает симптома-
тическую инфекцию SARS-CoV-2 после введения второй 
дозы препарата, вызывая значительный гуморальный 
и клеточный иммунный ответ у пациентов [7]. Доказано, 
что вакцины первого поколения менее эффективны про-
тив вариантов вируса с некоторыми несинонимичными за-
менами в Spike, такими как E484K [8]. Генетические вари-
анты SARS-CoV-2 по-разному влияют на иммунный ответ, 
вызванный вакциной. По данным исследования in vitro, 
нейтрализация вируса сывороткой вакцинированных лю-
дей снижается для бета-варианта в 3–15 раз и дельта-
варианта — в 1,4–3 раза по сравнению с более ранни-
ми вариантами SARS-CoV-2. Эти данные в значительной 
степени соответствуют результатам эпидемиологических 
исследований. При прочих равных условиях несколько 
иссле дований показывают, что вероятность прорывной 
инфекции при заражении дельта-вариантом выше, чем 
при заражении альфа-вариантом [9].

Большинство (74 %) случаев заболевания после вакци-
нации возникли в течение 5 мес. после введения второй 
дозы препарата (рис. 3).

Фактором риска заболевания после вакцинации стал 
близкий контакт с источником инфекции, который выяв-
лен у вакцинированных в 50 % случаев, а у невакциниро-
ванных — в 28,9 % (ОР 1,73; 95 % ДИ 1,16–2,57; p = 0,006). 
Чаще отмечены контакты с пациентом в медицинской 
орга низации и наличие контактов с несколькими источ-
никами инфекции — 31,1 и 5,6 % соответственно (ОР 5,59; 
95 % ДИ 2,24–13,99; p < 0,01). В исследованиях показано, 
что воздействие более высокого вирусного инокулята мо-
жет снизить эффективность вакцины и увеличить вероят-
ность заражения прорывной инфекцией [10, 11].

Повторное инфицирование после вакцинации возмож-
но, поэтому для разработки дальнейших противоэпиде-
мических мероприятий необходимо понимать ее влияние 
на эпидемический процесс. Количество случаев передачи 
инфекции от невакцинированых лиц в три раза выше, чем 
от полностью вакцинированных. Эти данные подчеркива-
ют важность вакцинации для ослабления строгих ограни-
чительных общих мер при борьбе с пандемией [12]. 
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Рис. 2. Распределение случаев новой коронавирусной инфек-
ции с установленным источником инфекции по вероятному ме-
сту заражения
Fig. 2. Distribution of cases of new coronavirus infection with an 
established source of infection by the likely place of infection
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Fig. 3. Distribution of cases of breakthrough infections by timing 
of occurrence after vaccination
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ЗАКЛЮЧЕНИЕ
Вакцинация против COVID-19 — наиболее эффективное 

профилактическое мероприятие. Определяющее значение 
имеет создание коллективного иммунитета, который форми-
руется, когда доля вакцинированных в популяции достигает 
70–80 %. Фактором риска заболевания после вакцинации 
является близкий контакт с источником инфек ции. Важными 
профилактическими мерами остаются использование масок 
в общественных местах и социальное дистанцирование.
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