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Введение. заболеваемость раком шейки матки (РШм) в томской области стабильно выше (стандартизованный 
показатель в 2021 г. – 21,2 на 100 тыс. населения), чем в среднем по Рф (13,6 на 100 тыс. населения). снизить рас-
пространенность возможно путем вакцинации девочек против вируса папилломы человека (ВПч) в рамках первич-
ной профилактики РШм.
Цель исследования – оценить эффективность вакцинопрофилактики РШм на территории томской области в рам-
ках реализации 2 областных программ: «Профилактика онкогинекологических заболеваний и реабилитация жен-
щин, перенесших указанные заболевания, на 2008–2010 годы» и «Неотложные мероприятия по совершенствованию 
онкологической помощи населению томской области на 2011–2013 годы».
Материалы и методы. изучались переносимость и эффективность вакцинопрофилактики РШм по выявлению 
ВПч-ассоциированной патологии шейки матки у привитых 439 девочек и девушек в возрасте 9–26 лет за 14-летний 
период наблюдения.
Результаты. Впервые в Рф проведена оценка результатов влияния вакцинации против ВПч на ВПч-ассоциирован-
ную патологию шейки матки за 14-летний период наблюдения. Полученные данные свидетельствуют о безопасно-
сти и 100 % эффективности вакцинации.
Выводы. дальнейшая перспектива первичной профилактики РШм до включения вакцин против ВПч-инфекции 
в национальный календарь профилактических прививок свидетельствует о целесообразности и реальной клини-
ческой эффективности внедрения региональных и областных программ с разработкой математической модели 
оптимизации финансовых затрат на проведение первичной профилактики РШм с учетом демографических пока-
зателей и социально-экономического ущерба от РШм на изучаемой территории.
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Background. The age-standardized cervical cancer incidence rate in the Tomsk region in 2021 was consistently higher 
than the average for the Russian Federation (21.2 / 100,000 versus 13.6 / 100,000 women). Primary prevention of cervical 
cancer is best achieved by human papillomavirus (HPV) vaccination of girls.
Aim. To evaluate HPV vaccine efficacy for the prevention of cervical cancer in the Tomsk region within the framework 
of implementation of two regional programs: “Prevention of gynecological cancer and rehabilitation of women diagnosed 
with gynecological cancer in 2008–2010” and “Urgent measures to improve cancer care for the population of the Tomsk 
region in 2011–2013”.
Material and methods. We studied the tolerability and efficacy of HPV vaccination for the prevention of HPV-associ-
ated cervical cancer in 439 vaccinated girls aged 9–26 years during a follow-up time of 14-years.
Results. The assessment of a 14-year follow-up study of the impact of HPV vaccination on HPV-associated cervical lesions 
has shown that HPV vaccine is safe and 100 % effective.
Conclusion. Further prospects for primary prevention of cervical cancer before the introduction of vaccines against HPV 
infection in the national immunization schedule indicates the feasibility and real clinical effectiveness of the intro-
duction of regional and regional programs with the development of a mathematical model for optimizing financial costs 
for primary prevention of cervical cancer, taking into account demographic parameters and socio-economic damage 
from cervical cancer in the study area.
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Введение
Рак шейки матки (РШМ) – злокачественная опу-

холь визуальной локализации с разработанной систе-
мой профилактических осмотров, имеющая распо-
знаваемую предклиническую фазу и длительный этап 
развития. Это одно из редких новообразований, раз-
витие которого можно предупредить [1]. Причиной 
развития РШМ является вирус папилломы человека 
(ВПЧ), передающийся от больного человека или но-
сителя в основном половым путем, с латентным на-
чалом и хроническим персистирующим течением. 
Существует примерно 190 видов ВПЧ, поражающих 
эпителий кожных покровов и слизистых оболочек [2]. 
Вирусы высокого (типы 16, 18, 31, 33, 35, 39, 45, 51, 52, 
56, 58, 59) и низкого онкогенного риска (типы 6, 11, 
42, 43, 44) определяются степенью канцеропролифе-
ративного потенциала [3]. Типы ВПЧ высокой степе-
ни риска индуцируют развитие цервикального рака 
практически в 100 % случаев. До 70 % случаев онко-
патологии шейки матки ассоциированы с 2 высокоон-
когенными типами ВПЧ: 60,6 % случаев – с типом 16 
и 10,2 % – с типом 18 [4].

Чтобы предотвратить возникновение РШМ, важ-
но выявлять и устранять предраковые состояния шей-
ки матки. К сожалению, в России во время профилак-
тических осмотров частота выявления патологических 
изменений шейки матки составляет не более 25 % [5].

Сексуальные контакты – основной фактор риска 
заражения ВПЧ, поражение слизистых оболочек и окру-
жающих их кожных покровов превалирует в группе 
молодых лиц 15–25 лет, ведущих активную половую 
жизнь с разными сексуальными партнерами. Под про-
филактической вакцинацией против ВПЧ подразуме-
вается вакцинация, проведенная до начала половой 

жизни девушек, когда вероятность контакта с ВПЧ 
минимальна. Именно поэтому первичной целевой ко-
гортой для вакцинации против ВПЧ являются дети 
и подростки в возрасте 9–14 лет [6]. В августе 2020 г. 
Всемирная ассамблея здравоохранения приняла Гло-
бальную стратегию ликвидации рака шейки матки [7], 
целью которой является достижение и поддержание 
всеми странами уровня заболеваемости ниже 4 на 
100 тыс. женщин. Эта задача может быть выполнена 
к 2030 г. при соблюдении 3 организационных принци-
пов: проведение вакцинации 90 % девочек в возрасте 
до 15 лет; скрининг 70 % женщин в возрасте 35–45 лет, 
лечение 90 % женщин с предраком и неинвазивным 
раком (цель «90–70–90»). Вакцинопрофилактика, осу-
ществляемая только среди девочек, требует очень вы-
сокой (более 90 %) степени привлечения к вакцинации 
целевой группы, что сложно реализовать. Гендерно-
нейтральная стратегия же (участие в программе при-
вивания девочек и мальчиков) допускает умеренный 
охват вакцинацией (70–80 %) [8]. Преодолены разно-
гласия по принципам отбора когортной группы вак-
цинируемых как в мире, так и в России: глобальная 
стратегия Всемирной организации здравоохранения 
ликвидации рака шейки матки 2020 г. предусматрива-
ет четкие возрастные границы вакцинируемых и не-
обходимый процент охвата вакцинацией против ВПЧ 
в рамках первичной профилактики РШМ. По данным 
Всемирной организации здравоохранения, в 2022 г. 
в 125 государствах реализуются национальные про-
граммы вакцинации, из них в 64 % стран прививают 
только девочек, в 24 % – как девочек, так и мальчиков 
[9]. В России вакцинация с целью профилактики ВПЧ 
пока не включена в национальный прививочный ка-
лендарь.

https://cms.who.int/publications/i/item/9789240014107
https://cms.who.int/publications/i/item/9789240014107
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В РФ с 2007 г. реализуются 30 региональных про-
грамм ВПЧ-вакцинации. В отдельных регионах, на-
пример в г. Москве с 2011 г., вакцинация против ВПЧ 
включена в региональный прививочный календарь [10].

В рамках региональных программ вакцинацию 
с целью профилактики проводили девочкам в возрасте 
12–13 лет в Московской области (2008–2013 гг.) [11], 
в 11–14 лет – в г. Санкт-Петербурге (2012–2014 гг.), 
а в 2015–2018 гг. возраст вакцинируемых девочек был 
увеличен до 17 лет [12]. Контингент лиц, подлежащих 
вакцинации против ВПЧ-инфекции, в Свердловской 
области шире: дети 13 лет (вне зависимости от пола), 
подростки 15–18 лет, взрослые от 18 до 45 лет [13], 
в Пермском крае – дети 11 лет [14], в Челябинской 
области – девочки 9–17 лет, женщины 18–45 лет [15]. 
В Томской области (ТО) по аналогии с большей частью 
российских регионов вакцинация против ВПЧ не вхо-
дит в региональный прививочный календарь и прово-
дится в рамках областных территориальных программ, 
программы добровольного медицинского страхования, 
платных услуг.

Согласно стратегии развития иммунопрофилакти-
ки до 2035 г. (№ 774-р от 29 марта 2021 г.), утвержден-
ной правительством России в апреле 2021 г., прививка 
от ВПЧ может быть включена в национальный ка-
лендарь профилактических прививок в 2024 г. при ее 
ценовой доступности. До принятия этого решения 
органы здравоохранения субъектов РФ могут вести 
активный поиск возможностей формировать и реали-
зовывать региональные программы вакцинации.

В настоящее время публикаций о результатах вы-
полнения региональных программ в РФ по монито-
рингу эффективности и безопасности вакцин, которые 
должны проводиться как на этапе внедрения вакци-
нации, так и в последующем наблюдении за привиты-
ми, немного [16].

В соответствии с опубликованными данными, в те-
чение 8 и более лет в группах вакцинированных дево-
чек-подростков ни в одном случае не зарегистрированы 
клинические проявления ВПЧ-инфекции. Определе-
ны возрастные границы вакцинируемых девочек, од-
нако объемы выделяемого финансирования оставляют 
желать лучшего. Охват вакцинируемых девочек часто 
не превышает 5 % всей возрастной популяции [12, 
16–18]. Поэтому проводимая вакцинация по первич-
ной профилактике рака не может повлиять на сниже-
ние заболеваемости РШМ в РФ. Для снижения забо-
леваемости РШМ в соответствии с регламентом 
стратегии Всемирной организации здравоохранения 
актуально увеличение бюджета на это профилактичес-
кое мероприятие с обеспечением удельного веса кон-
тингента вакцинируемых не менее 90 %. Отмечено, что 
в странах, включивших соответствующую вакцинацию 
в национальные календари, распространенность ВПЧ 
в популяции и, как следствие, заболеваемость РШМ 

значительно ниже, чем в государствах, не следующих 
этим принципам [19]. В США, согласно данным по-
пуляционных исследований, частота встречаемости ВПЧ 
типов 6, 11, 16, 18 снизилась на 56 %, типов 16–18 – 
на 50 % [20]. В Австралии после вакцинации 70 % дево-
чек в возрасте 12–13 лет установлено снижение частоты 
предраковых заболеваний шейки матки на 38 % [21].

Цель работы – оценить эффективность вакцино-
профилактики РШМ на территории ТО в рамках ре-
ализации 2 областных программ: «Профилактика он-
когинекологических заболеваний и реабилитация 
женщин, перенесших указанные заболевания, на 2008–
2010 годы» и «Неотложные мероприятия по совершен-
ствованию онкологической помощи населению Томс-
кой области на 2011–2013 годы».

Материалы и методы
Проведен анализ ВПЧ-ассоциированной заболе-

ваемости РШМ на территории ТО на основании фор-
мы № 7 «Сведения о заболеваниях злокачественными 
новообразованиями» онкологических диспансеров 
ТО и других диспансеров Сибирского федерального 
округа (СФО), данных о численности и половозраст-
ном составе населения территорий СФО из территори-
альных органов Федеральной службы государственной 
статистики за 2007–2021 гг. Показатели рассчитыва-
лись по методическим рекомендациям Московского 
научно-исследовательского онкологического инсти-
тута им. П. А. Герцена – филиала ФГБУ «Националь-
ный медицинский исследовательский центр радиоло-
гии» Минздрава России [22] с помощью программы 
«Онкостат».

Оценка базы данных вакцинированных в рамках 
2 областных программ по вакцинации («Профилакти-
ка онкогинекологических заболеваний и реабилитация 
женщин, перенесших указанные заболевания, на 2008–
2010 годы», «Неотложные мероприятия по совер-
шенствованию онкологической помощи населению 
Томской области на 2011–2013 годы») проводилась 
на платформе медицинской информационной системы 
БАРС ТО и регионального медико-дозиметрического 
регистра населения ЗАТО Северск и персонала Сибир-
ского химического комбината. С учетом цели вакци-
нации (первичная профилактика РШМ) и выбытия 
пациенток в другие регионы анализ проводился по 
439 случаям у девочек и девушек в возрасте 9–26 лет. 
Изучались переносимость (нежелательные явления) 
и эффективность вакцинопрофилактики РШМ по вы-
явлению ВПЧ-ассоциированной патологии шейки 
матки у привитых в течение последующего 14-летнего 
периода наблюдения.

Результаты и обсуждение
Заболеваемость РШМ в ТО. За 15-летний период 

(2007–2021 гг.) исследования в ТО была зарегистрирована 
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35 921 женщина с впервые в жизни установленным 
диагнозом злокачественного новообразования (ЗНО), 
из них у 2329 (6,5 %) пациенток выявлен РШМ (каждая 
15-я онкологическая больная). Темп прироста абсо-
лютного числа женщин, заболевших злокачественным 
новообразованием шейки матки, с 2007–2011 по 2017–
2021 гг. составил 10,5 %. В структуре онкологической 
заболеваемости женского населения ТО в 2017–2021 г. 
РШМ занимал 5-е место (5,6 %) после злокачествен-
ных опухолей молочной железы (21,0 %), злокачест-
венных опухолей кожи (без меланомы) (14,2 %), коло-
ректального рака (12,1 %) и рака тела матки (6,9 %). 
В динамике за период исследования увеличилась доля 
всех вышеперечисленных локализаций, кроме церви-
кального рака: с 4-го места (6,7 %) в 2007–2011 гг. 
РШМ переместился на 5-е. Различия в структуре за-
болеваемости в динамике косвенно обусловлены ак-
тивным проведением скрининга РШМ в 2017–2021 гг.: 
у женщин появилось больше возможностей диагно-
стики и лечения предраковой патологии шейки матки 
со снижением заболеваемости РШМ на фоне увели-
чения выявления онкопатологии других локализаций 
[23, 24].

При сравнении повозрастных показателей заболе-
ваемости РШМ в изучаемых 5-летних периодах отме-
чается снижение возраста, ассоциированного с пиком 
заболеваемости: в 2007–2011 гг. максимальные по-
возрастные показатели были в возрасте 70–74 лет 
(46,10 / 0000), в 2017–2021 гг. – в возрастных интервалах 
35–39 (46,70 / 0000), 45–49 и 60–64 лет (по 47,80 / 0000) 
(рис.  1). Средний возраст заболевших статистически 
значимых различий не имел и составил в 2017–2021 гг. 

52,0 ± 1,1 года. В динамике стандартизованные пока-
затели заболеваемости РШМ в ТО стабильно высокие 
(2007–2011 гг. – 18,3 ± 0,7 0 / 0000; 2017–2021 гг. – 18,8 ± 
0,7 0 / 0000) и статистически значимо выше, чем в СФО 
(16,1 ± 0,2 0 / 0000 и 17,7 ± 0,2 0 / 0000 соответственно) и РФ 
(2011 г. – 13,7 ± 0,1 0 / 0000, 2021 г. – 13,6 ± 0,1 0 / 0000).

Несмотря на рост выявляемости I стадии РШМ 
с 35,7 % в 2011 г. до 49,4 % в 2021 г., статистически 
значимых изменений в динамике не наблюдалось (R2 = 0,3; 
p = 0,0859), изменения носили волнообразный харак-
тер. Аналогично выявляемость карциномы in situ вы-
росла с 12,2 % в 2011 г. до 26,7 % в 2021 г. (минимальное 
значение – 4,4 % в 2016 г.), но статистически значимых 
изменений в динамике не наблюдалось также (R2 = 0,2; 
p = 0,1369), изменения носили нелинейный характер 
(рис. 2). Волнообразный характер выявления ранних 
форм РШМ определяет актуальность первичной про-
филактики женского населения ТО, особенно в моло-
дом возрасте.

Вакцинация против ВПЧ в ТО. В ТО были реализо-
ваны 2 областные целевые программы. Основные ме-
роприятия, проведенные в рамках целевой программы 
«Профилактика онкогинекологических заболеваний 
и реабилитация женщин, перенесших указанные за-
болевания, на 2008–2010 годы», включали: 1) первич-
ную профилактику РШМ – вакцинацию против ВПЧ; 
2) вторичную профилактику РШМ – лечение предра-
ковой патологии шейки и тела матки; 3) реабилитацию 
больных гинекологическим раком репродуктивного 
возраста в условиях местного реабилитационного цент-
ра. Программа «Неотложные мероприятия по совер-
шенствованию онкологической помощи населению 

Рис. 1. Повозрастные показатели (на 100 тыс. населения) заболеваемости раком шейки матки женского населения Томской области в 2007–2011 
и 2017–2021 гг.

Fig. 1. Age-specific cervical cancer incidence rates (per 100,000 population) in the female population of the Tomsk region in 2007–2011 and 2017–2021
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Томской области на 2011–2013 годы» включала: 1) пер-
вичную профилактику РШМ – вакцинацию против 
ВПЧ; 2) вторичную профилактику РШМ – лечение 
предраковой патологии шейки матки. Реализация этих 
программ осуществлялась на базе Научно-исследова-
тельского института онкологии ФГБНУ «Томский 
национальный исследовательский медицинский центр 
Российской академии наук».

В рамках программ было вакцинировано против 
ВПЧ 455 девочек и молодых женщин в возрасте 9–26 лет, 
из которых в группу для оценки вошли 439 (96,5 %), 
с элиминацией из анализа пациенток, выбывших 
(до 2016 г.) в другие регионы РФ (г. Санкт-Петербург, 
Краснодарский край, Кемеровская область, Новоси-
бирская область, Ямало-Ненецкий автономный округ, 
Московская область). Основная когорта вакциниро-
ванных была в возрасте 9–18 лет (243 случая; 55,3 %). 
Вакцинация проводилась зарегистрированными в РФ 
вакцинами против ВПЧ Церварикс и Гардасил. При-
менялась 3-этапная вакцинация. У значительной части 
привитого контингента (67,7 %) отмечена удовлетво-
рительная переносимость, наиболее распространен-
ными нежелательными явлениями при проведении 
вакцинации были боль в месте инъекции (18,5 %), го-
ловная боль, головокружение (5,5 %) (табл. 1). Все 
нежелательные явления были I степени тяжести и не 
требовали какой-либо коррекции. Полученный ре-
зультат подтверждает ранее опубликованные данные 
о высокой безопасности и хорошей переносимости 
вакцинации.

Проанализирована ВПЧ-ассоциированная пато-
логия шейки матки у привитых девочек в течение по-
следующего 14-летнего наблюдения по сведениям 
медицинской информационной системы БАРС Томской 
области и регионального медико-дозиметрического 

Таблица 1. Нежелательные явления при проведении вакцинации

Table 1. Adverse events during vaccination

Нежелательное явление 
Adverse event

Число 
случаев, n 

Number  
of cases, n

Удельный 
вес,  % 
Specific 

gravity,  %

Боль в месте инъекции 
Pain at the injection site

81 18,45

Головная боль, головокруже-
ние, боль в месте инъекции 
Headache, dizziness, pain  
at the injection site

2 0,46

Головная боль, 
головокружение 
Headache, dizziness

24 5,47

Головная боль, головокруже-
ние, повышение температуры 
тела 
Headache, dizziness, fever

1 0,23

Головокружение 
Dizziness

1 0,23

Покраснение в месте инъекции 
Redness at the injection site

6 1,37

Покраснение и боль в месте 
инъекции 
Redness and pain at the injection site

13 2,96

Повышение температуры тела 
Increase in body temperature

14 3,19

Нет нежелательных явлений 
No adverse events

297 67,65

Всего 
Total

439 100

Рис. 2. Выявляемость начальных стадий (%) рака шейки матки у женского населения Томской области в 2011–2021 гг.

Fig. 2. Early detection of cervical cancer (%) in the female population of the Tomsk region in 2011–2021
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регистра населения ЗАТО Северск и персонала Сибир-
ского химического комбината. По результатам оценки 
данных ВПЧ-ассоциированных заболеваний шейки 
матки выявлено не было.

В 2022 г. благодаря усилиям Научно-исследователь-
ского института онкологии ФГБНУ «Томский нацио-
нальный исследовательский медицинский центр Рос-
сийской академии наук» и депутатам областной думы 
ТО стартовала новая программа вакцинации против 
ВПЧ: регион закупил 2240 доз двухкомпонентной вак-
цины за счет бюджетных средств на сумму 15 млн руб-
лей. Вакцинация против РШМ в рамках этой програм-
мы была запланирована для девочек 9–13 лет групп 
риска (из многодетных и неблагополучных семей; 
девочки, оставшиеся без попечения родителей; ВИЧ-
инфицированные; из семей с отягощенным семейным 
онкологическим анамнезом). В первые же месяцы 
с начала действия программы привились 980 девочек. 
Вакцинация проводилась на базе детских поликлиник 
в прививочных кабинетах. Оперативные сроки реали-
зации региональной программы вакцинации против 
ВПЧ свидетельствуют о приверженности вакцинации 
против ВПЧ-инфекции медицинских сотрудников 
и прежде всего – педиатрического звена. Необходимо 
отметить, что в некоторых регионах РФ наблюдается 
слабая осведомленность работников здравоохранения 
об актуальности проблемы папилломавирусных ин-
фекций – об эпидемиологии ВПЧ-ассоциированных 
заболеваний в мире, в России, о современной концепции 
профилактики данных заболеваний, – что тормозит 
популяризацию прогрессивного метода профилактики 
и требует внедрения инновационных образовательных 
технологий для медицинских работников и населения, 
а также властных структур, определяющих направле-
ния территориального здравоохранения и их финан-
сирование [25]. К сожалению, в настоящее время объем 
доз вакцин, закупаемых в ТО, недостаточен для того, 
чтобы охватить целевую группу женского населения 
и, соответственно, существенно сократить высокую 
заболеваемость РШМ в ТО.

Дальнейшее проведение вакцинации против ВПЧ 
имеет социальную направленность и перспективно 
для дальнейшего выполнения за счет средств област-
ных бюджетов той или иной территории, пока вакци-
на против ВПЧ-инфекции не будет включена в наци-
ональный календарь профилактических прививок.

Согласно структуре женского населения ТО 2021 г., 
для снижения заболеваемости РШМ с охватом 90 % 
(34 880 случаев) когорты девочек 9–13 лет при стоимо-
сти 1 дозы вакцины 10 500 руб. (требуется двукратное 
введение) необходимо более 802 млн рублей на пер-
вичную вакцинацию против ВПЧ только в 2022 г. и бо-
лее 143 млн рублей ежегодно (без учета ставок дискон-
тирования на инфляцию и прогнозного снижения 
численности девочек в динамике) (табл. 2).

Выводы
Профилактика РШМ является приоритетным на-

правлением развития общественного здравоохранения 
во всем мире. Профилактические меры по снижению 
заболеваемости ВПЧ-ассоциированными болезнями 
должны охватывать всю целевую группу девочек-под-
ростков.

Впервые в РФ на примере ТО оценивались резуль-
таты влияния вакцинации против ВПЧ на патологию 
шейки матки за 14-летний период. Объем анализи-
руемой выборки в ТО сопоставим с числом привитых 
по региональным программам в Северо-Западном 
федеральном округе: в 2018 г. вакцинировано 580 де-
вочек, в 2019 г. – 674, в 2020 г. – 1668. При этом наи-
более значительная доля вакцинированных – 
90,1 % – в 2020 г. приходилась всего на 3 региона 

Таблица 2. Расчетная стоимость вакцинации против вируса папилло-
мы человека в Томской области при условии охвата когорты вакцини-
руемых в 90, 80, 50 %

Table 2. Estimated cost of vaccination against human papillomavirus in Tomsk 
region, provided that the cohort of vaccinated girls is 90, 80, 50 %

Когорта 
Cohort

Число слу-
чаев, n 
Number  

of cases, n

Стоимость 
вакцинации, 

руб. 
Cost of vacci-
nation, rub.

Девочки 9 лет 
Girls 9 years old

6839 141 567 300,00

Девочки 10 лет 
Girls 10 years old

6591 136 433 700,00

Девочки 11 лет 
Girls 11 years old

6435 133 204 500,00

Девочки 12 лет 
Girls 12 years old

6587 136 350 900,00

Девочки 13 лет 
Girls 13 years old

6362 131 693 400,00

Девочки 14 лет 
Girls 14 years old

5941 122 978 700,00

Вся когорта 
Whole cohort

38 755 891 365 000,00

90 % случаев от всей когорты 
девочек 9–14 лет 
90 % cases of entire cohort girls 
9–14 years

34 880 802 228 500,00

80 % случаев от всей когорты 
девочек 9–14 лет 
80 % cases of entire cohort girls 
9–14 years

31 004 713 092 000,00

50 % случаев от всей когорты 
девочек 9–14 лет 
50 % cases of entire cohort girls 
9–14 years

19 378 445 682 500,00

https://news.vtomske.ru/news/193053-v-tomskoi-oblasti-devochek-iz-mnogodetnyh-semei-besplatno-privyut-ot-vpch
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Северо-Западного федерального округа: Санкт-Пе-
тербург – 65,5 % (1093 пациентки), Республика Каре-
лия – 15,4 % (257 пациенток) и Республика Коми – 
9,1 % (153 пациентки) [26]. В последние годы объемы 
проводимой вакцинации в рамках региональных про-
грамм резко сократились по сравнению с 2007–2016 гг., 
когда в Московской области было привито более 19 тыс. 
девочек-подростков [18]. В г. Санкт-Петербурге за счет 
городского и муниципального бюджета в период с 2012 
по 2014 г. было вакцинировано 22 548 девочек в возра-
сте 12–13 лет (13 % подлежащих вакцинации), с 2015 
по 2018 г. – 13 062 девочки (7,5 % подлежащих вакци-
нации) [12].

Оценка эффективности вакцинации против ВПЧ, 
проведенной в рамках реализации 2 областных целевых 
программ в ТО, свидетельствует о ее безопасности 
и 100 % эффективности в плане снижения частоты 
ВПЧ-ассоциированной патологии шейки матки в груп-
пе вакцинированных. Реализуемая в настоящее время 

в ТО программа дает возможность охватить лишь не-
большую часть целевой группы девочек без сущест-
венного влияния на распространенность РШМ. На ос-
нове полученных в исследовании данных с учетом 
мирового опыта вакцинопрофилактики актуальна 
разработка математической модели целесообразной 
и эффективной стратегии вакцинации от ВПЧ для от-
дельно взятой территории. В основе программного 
построения лежит прогнозирование эпидемиологичес-
ких характеристик РШМ в зависимости от процент-
ного охвата вакцинируемой когорты, времени после 
проведения вакцинации, демографических показате-
лей, фактора миграции женского населения, с учетом 
оценки прямых и косвенных социально-экономичес-
ких потерь и затрат. Модель позволит оптимизировать 
финансовые затраты на проведение первичной про-
филактики РШМ для каждой изучаемой территории 
с учетом не только демографических показателей, 
но и социально-экономического ущерба от РШМ.
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