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Цель. Определение распространенности инфекции Helicobacter pylori (H. pylori) среди 

населения Рязанского региона. Материалы и методы. Обследованы 833 человека (809 
взрослых и 24 детей) с использованием иммуноферментного метода выявления антител 

класса IgG (2017-2018). Критерии включения в исследование: желание пациента пройти 

обследование на наличие в крови антител к H. pylori. Критерии исключения: проведенное в 

прошлом лечение хеликобактериоза. Наличие хеликобактериоза определяли иммунофер-

ментным методом количественного выявления антител класса IgG (anti-H. pylori IgG) тест 

системой BCM Diagnostics Helicobacter pylori IgG (США) и качественного определения IgG 

антител к H. pylori в сыворотке крови на анализаторе IMMULITE 2000 (Германия; тест 

IMMULITE® 2000 H. pylori IgG). Чувствительность использованных тест систем > 95,0%, 
специфичность >98,0%. Результаты. Установлена высокая инфицированность взрослых 

жителей Рязани H. pylori – 65,6% (у мужчин – 70,6%, у женщин – 64,4%). Распространѐн-

ность хеликобактериоза среди взрослых в 2017 г. составила 64,4%, а в 2018 г. – 70,2%, од-

нако наблюдаемое увеличение числа инфицированных лиц было статистически незначимым 

(p>0,05). Наибольшая распространенность хеликобактериоза отмечена у лиц в возрасте ≥40 

лет (67,2%). Обнаружены гендерные различия в частоте выявления хеликобактериоза у лиц в 

возрасте 40 лет и старше: инфицированность H. pylori среди мужчин ≥40 лет составила 75,2% 

против 65,5% у женщин того же возраста (p<0,05). У детей 4-16 лет доля лиц с положитель-

ным серологическим тестом anti-H. pylori IgG достигала 20,8%. Все инфицированные H. py-
lori дети были старше 9 лет. Лица с положительным результатом серологического теста кон-

сультировались гастроэнтерологом, по показаниям им проводилось дополнительное обсле-

дование и назначалось эрадикационное лечение. Пациентам с неопределенным результатом 

повторяли исследование через неделю и/или определяли наличие антигена H. pylori в кале. 

Заключение. Полученные данные указывают на высокий уровень инфицированности H. py-
lori взрослого населения в Рязанском регионе – 65,6%. Частота обнаружения anti-H. pylori 
IgG в популяции максимальна у лиц ≥40 лет (67,2%). 

Ключевые слова: Helicobacter pylori, H. pylori, инфекция, распространенность. 
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children) were examined for presence of IgG class antibodies using the enzyme immunoassay 
(2017-2018). The criteria for inclusion into the study were: a desire of a patient to undergo ex-
amination for the presence of antibodies to H. pylori in blood. Criteria for exclusion: past treat-
ment for helicobacteriosis. The presence of helicobacteriosis was determined by enzyme immu-
noassay for quantitative detection of IgG class antibodies (anti-H. pylori IgG) using BCM Diag-
nostics Helicobacter pylori IgG (USA) test system and for qualitative determination of IgG anti-
bodies to H. pylori in blood serum on IMMULITE 2000 (Germany; test IMMULITE® 2000 H. 
pylori IgG). Sensitivity of the used test systems was >95.0%, specificity >98.0%. Results. High 
contamination of adult residents of Ryazan with H. pylori – 65.6% was found (70.6% of males, 
64.4% of females). Prevalence of H. pylori infection among adults in 2017 was 64.4% and in 
2018 – 70.2%, however, the observed increase in the number of infected individuals was not sta-
tistically significant (p<0.05). The highest prevalence of H. pylori infection was observed in indi-
viduals ≥40 years of age (67.2%). Gender-related differences in the prevalence of Helicobacter 
pylori infection were revealed in individuals of 40 years and older. H. pylori infection in males of 
≥40 years was 75.2%, against 65.5% in females of the same age (p<0.05). In children of 4-16 
years, the share of individuals with positive serological test with anti-H. pylori IgG reached 
20.8%. All H. pylori infected children were above 9 years of age. Individuals with positive sero-
logical tests received consultation of a gastroenterologist, and on indications underwent additional 
examination with administration of eradication treatment. In patients with indefinite results the 
examination was repeated after a week and/or the presence of H. pylori antigen in feces was de-
termined. Conclusion. The data obtained indicate a high level of infection with H. pylori in the 
adult population in the Ryazan region – 65.6%. The incidence of detection of anti-H. pylori IgG in 
the population was maximal in individuals ≥40 years (67.2%). 

Keywords: Helicobacter pylori, H. pylori, infection, prevalence. 
______________________________________________________________________________ 

 
В отчетных материалах согласитель-

ной конференции Маастрихт V отмечает-

ся, что эрадикация Helicobacter pylori (H. 
pylori) обеспечивает клинические и эконо-

мические выгоды, связанные не только с 

профилактикой рака желудка, но и преду-

преждением кровотечения и рецидивов 

язвенной болезни, гастропатии, разви-

вающейся на фоне приема нестероидных 

противовоспалительных препаратов, сим-

птомов диспепсии [1]. К сожалению, эпи-

демиологические данные указывают на 

высокую распространенность хеликобак-

териоза среди населения России с долей 

инфицированных лиц 78,5% [2]. 
Поэтому мы полагаем, что крайне 

важно установить распространенность ин-

фекции H. pylori среди населения конкрет-

ного региона, сопоставляя эпидемиологи-

ческие результаты с данными по заболе-

ваемости ассоциированных с хеликобакте-

риозом состояний. Полученная информа-

ция должна использоваться для планиро-

вания профилактической работы и созда-

ния экономически эффективной модели 

контроля заболеваемости, стимулировать 

руководителей здравоохранения и практи-

кующих врачей к строгому соблюдению 

имеющихся отечественных и международ-

ных рекомендаций по диагностике и лече-

нию связанных с H. pylori заболеваний. 
Целью настоящего исследования ста-

ло изучение инфицированности H. pylori 
населения Рязанского региона. 

Материалы и методы 
Исследование проводили в 2017-2018 

гг. на базе диагностического центра CMD 
– Центр Молекулярной Диагностики ФБУН 

ЦНИИ Эпидемиологии Роспотребнадзора 

(Рязань). Критерии включения в исследова-
ние: желание пациента пройти обследова-
ние на наличие в крови антител к H. pylori. 
Критерии исключения: проведенное в про-

шлом лечение хеликобактериоза. 
В результате, обследование на инфи-

цированность H. pylori прошли 833 жителя 
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Рязанского региона, в т.ч. 809 взрослых в 

возрасте от 18 до 88 лет (649 женщин и 

160 мужчин), а так же 24 ребенка в возрас-

те от 4 до 16 лет. Для изучения распро-

страненности хеликобактериоза использо-

вали иммуноферментный метод исследо-

вания сыворотки крови пациента на нали-

чие IgG антител к H. pylori. Сероло-
гический способ определения инфекции 

H. pylori используется в России для пер-

вичной диагностики в 29,7% случаев, и в 

ряде ситуаций при снижении бактериаль-

ной обсемененности слизистой желудка 

является наиболее чувствительным в срав-

нении с иными методами выявления хели-

кобактериоза [1,3]. Наличие IgG антител в 

сыворотке крови пациента свидетельству-

ет о перенесенной инфекции. 
Наличие хеликобактериоза опреде-

ляли иммуноферментным методом коли-

чественного выявления антител класса IgG 

(anti-H. pylori IgG) тест системой BCM 

Diagnostics Helicobacter pylori IgG (США) 

и качественного определения IgG антител 

к H. pylori в сыворотке крови на анализа-

торе IMMULITE 2000 (Германия; тест 

IMMULITE® 2000 H. pylori IgG). Чувстви-

тельность использованных тест систем 
>95%, специфичность >98%. 

Лица с положительным результатом 

серологического теста консультировались 

гастроэнтерологом, по показаниям им про-

водилось дополнительное обследование и 

назначалось эрадикационное лечение. Паци-

ентам с неопределенным результатом повто-

ряли исследование через неделю и/или опре-

деляли наличие антигена H. pylori в кале. 
Статистическая обработка материала 

исследования проводилась при помощи 

пакета программного обеспечения Microsoft 
Excel 2010, Statistica 13.0 (Stat Soft Inc., 
США) Для анализа различий частот пере-

менных в группах использовался критерий 

Пирсона χ2. Различия считались статисти-

чески значимыми при p<0,05. 
Результаты и их обсуждение 

При анализе числа обследованных 

мужчин оказалось, что наибольшую груп-

пу (75,0%) составили лица в возрасте 40-

79 лет. Число желающих провести иссле-

дование женщин увеличивалось с возрас-

том, достигая максимума в группе 60-69 
лет. 74,9% обследованных женщин нахо-

дились в возрасте 50-79 лет. 
Таким образом, наибольший интерес 

к обследованию на хеликобактериоз про-

явило население 40-79 лет. Большое коли-

чество лиц старших возрастов среди на-

ших обследованных соотносится с данны-

ми Федеральной службы государственной 

статистики, согласно которым 66,7% 

взрослого населения Рязанского региона в 

2018 г. составили лица ≥40 лет, а 33,3% 

люди ≥20 лет [4]. 
В результате исследования установ-

лено, что из 809 обследованных взрослых 

людей положительный тест anti-H. pylori 
IgG определялся у 531 человека (65,6 %). 

Полученные нами данные указывают на 

высокую инфицированность рязанцев 

H. pylori и соотносятся с имеющимися 

сведениями по другим регионам РФ, рас-

пространенность хеликобактериоза в ко-

торых составляет 61-90% [5-7]. 
Анализ двухлетнего обследования жи-

телей Рязанского региона показал, что рас-

пространѐнность хеликобактериоза среди 

взрослых составила в 2017 г. составила 64,4%, 
а в 2018 г. – 70,2%. Однако наблюдаемое 

увеличение числа инфицированных лиц бы-

ло статистически недостоверным (p>0,05). 
Частота хеликобактериоза у взрос-

лых лиц моложе 40 лет составила 54,5%, 

что было достоверно ниже, чем у обследо-

ванных рязанцев старшего возраста – 
67,2% (p<0,05). 

Из 24 обследованных детей и подро-

стков Рязанского региона положительный 

тест на наличие IgG антител к H. pylori 
выявлен у 5 человек (20,8%), все инфици-

рованные были в возрасте старше 9 лет. 

Среди подростков 14-16 лет распростра-

ненность инфекции H. pylori составила 

33,3%. Данные литературы об инфициро-

ванности подростков в других регионах РФ 

варьируют от 33-45 до 94% [5,8,9]. Таким 

образом, частота инфицированности H. pylori 
увеличивается с возрастом населения, од-
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нако требует активных профилактических 

мероприятий и среди детей, начиная с до-

школьного и школьного возраста. 
При сравнении гендерных показателей 

распространенности инфекции H. pylori, ус-

тановлено, что хеликобактериоз выявлен у 

70,6% мужчин и 64,4% женщин. При этом 

достоверной разности в инфицированности 

у мужчин и женщин не было (p>0,05). 
У лиц 40 лет и старше частота случа-

ев хеликобактериоза у мужчин была выше 

и составила 75,2%, а у женщин 65,5% 

(p<0,05). Среди молодых мужчин и жен-

щин до 40 лет частота инфицированности 

достоверно не отличалась и составила со-

ответственно 54,3 и 54,5% (p>0,05). 
На рисунке 1 представлены данные 

половых и возрастных различий частоты 

хеликобактериоза у обследованных лиц. В 

ряде литературных публикаций также ука-

зывается на различия в распространенно-

сти хеликобактериоза среди мужчин и 

женщин разных этнических групп, что 

нуждается в дальнейшем сопоставлении с 

эпидемиологией H. pylori-ассоциирован-
ных заболеваний [10,11]. 

 

 
 

Рис. 1. Распространенность инфицированности H. pylori среди мужчин и женщин  
Рязанской области, прошедших исследование в 2017-2018 гг. (n=833) 

 
Примечание: * – p<0,05 по сравнению с мужчинами внутри возрастной группы 

** – p<0,05 по сравнению с мужчинами группы 18-39 лет 

Заключение 
Таким образом, распространенность 

хеликобактериоза среди взрослого насе-

ления Рязанского региона находится на 

высоком уровне и составляет 65,6% (у 

мужчин – 70,6%, у женщин – 64,4%). 
Инфицирование H. pylori начинается в 

детском и подростковом возрастах, дос-

тигая 20,8%, и далее увеличивается по 

мере взросления населения. Максималь-

ная частота хеликобактериоза выявлена у 

людей 40 лет и старше – 67,2%. Установ-

ленные различия в частоте зараженности 

H. pylori мужчин и женщин ≥40 лет тре-

буют дальнейшего изучения для разра-

ботки мероприятий по профилактике хе-

ликобактериоза и ассоциированных с 

ним заболеваний. 
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