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Аннотация. COVID-19, вызываемый вирусом SARS-CoV-2, оказал огромное вли-
яние на мировую экономику и систему здравоохранения разных стран, но его отне-
сение к I группе патогенности нуждается в пересмотре. Эта группа включает в себя 
вирусы, которые вызывают особо опасные заболевания у человека и животных, та-
кие патогены имеют высокий уровень вирулентности, вызывают массовые вспыш-
ки заболеваемости, а также обладают высокой летальностью. Все виды работ с ви-
русами I группы патогенности и микроорганизмами, таксономическое положение 
которых не определено, а степень опасности не изучена, а также аэробиологиче-
ские исследования проводят в максимально изолированных лабораториях. Также 
важным фактором отнесения к I группе является отсутствие эффективных мето-
дов лечения вызываемого заболевания. Примерами представителей этой группы 
являются вирусы Эбола и Марбург, уровень смертности которых достигает 90 %. 
Анализ статистических данных по заболеваемости COVID-19 указывает на то, что 
его характеристики во многом не соответствуют основным критериям отнесения  
к I группе патогенности. Уровень летальности от COVID-19 существенно ниже, чем 
у других патогенов этой группы (не превышает 2 %). Также существование зареги-
стрированных и эффективных методов лечения против такого заболевания значи-
тельно снижает его угрозу как вирусной инфекции. Проведенный статистический 
анализ данных указывает, что глобальные показатели смертности и заболеваемости 
не соответствуют степени риска, характерного для других представителей I груп-
пы. В связи с этим необходимо переквалифицировать COVID-19 для более четко-
го отражения его характеристик в целях оптимизации стратегии противодействия 
и более стандартизированных мер реагирования.
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Abstract. COVID-19, caused by SARS-CoV-2 virus, has had a great impact on the world 
economy and health care system of different countries, but the categorization as patho-
genicity group I needs revision. This group includes viruses that cause particularly danger-
ous diseases in humans and animals, such pathogens have a high level of virulence, cause 
massive outbreaks of disease, and have high lethality. All types of work with viruses of the I 
group of pathogenicity and microorganisms, the taxonomic position of which is not de-
termined, and the degree of danger is not studied, as well as aerobiological studies are car-
ried out in maximum isolated laboratories. Also, an important factor of categorization to 
the I group is the absence of effective methods of treatment of the caused disease. Exam-
ples of representatives of this group of viruses are Ebola and Marburg viruses, the mortali-
ty rate of which reaches 90 %. Analysis of statistical data on COVID-19 morbidity indicates 
that its characteristics largely do not meet the basic criteria for classification as the I group 
of pathogenicity. The lethality rate of COVID-19 is significantly lower than that of other 
representatives (not exceeding 2 %). Also, the existence of registered and effective meth-
ods of treatment against this disease significantly reduces its threat as a viral infection. The 
conducted statistical analysis of the data indicates that global mortality and morbidity rates 
do not correspond to the wall of risk characteristic of other representatives of the I group. 
Therefore, COVID-19 should be reclassified to better reflect its characteristics in order to 
optimize the countermeasure strategy and more standardized responses.
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Проведен анализ соответствия коронавирусной инфекции 2019 г. (англ. 
Coronavirus Disease 2019, COVID-19) критериям отнесения к вирусам I груп-
пы патогенности, который включал в себя изучение летальности, наличия 
эффективных вакцин, методов лечения в сравнении с другими патогенами  
I группы, такими как вирусы Эбола и Марбург, натуральная оспа, а также 
вирус Ласса.

Проанализированы данные из зарубежных и российских научных работ, 
а также проведен статистический анализ отчетов Всемирной организации 
здравоохранения и Росстата. Методы исследования: обзор литературы, срав-
нительная характеристика и статистический анализ для определения показа-
телей летальности. Также изучен вопрос наличия эффективных вакцин про-
тив вирусов I группы патогенности и COVID-19.

Критериями классификации патогенности вирусов, относящих к I груп-
пе, является высокая летальность (до 90 %), отсутствие эффективных вак-
цин, а также отсутствие эффективных методов лечения. Примером такого 
патогена является вирус Variola major (летальность 20–40 %, а в некоторых 
эпидемиях — до 90 %), который вызывает натуральную оспу — высокоза-
разную вирусную инфекцию, характеризующуюся тяжелым течением, ли-
хорадкой, сыпью на коже и слизистых оболочках, нередко оставляющей по-
сле себя рубцы.

Вирус Эбола (геморрагическая лихорадка Эбола) имеет, в свою очередь, 
летальность от 25 % до 90 % [1]. Этот показатель зависит от конкретного 
штамма и уровня квалификации оказываемой медицинской помощи — та-
кой чрезвычайно высокий процент смертности делает вирус Эбола одним 
из наиболее опасных. На момент 2024 г. существуют только эксперимен-
тальные методики лечения, которые все еще не до конца подтверждены. 
Основной упор в них делается на поддержание жизненно важных функций 
организма, а также облегчение самой симптоматики, а не точечное лечение 
самой вирусной инфекции.

Вирус Марбург, как и вирус Эбола, отнесен к филовирусам и определен 
к классу высокопатогенных инфекций. Возбудитель вызывает у человека ге-
моррагическую лихорадку Марбург. Летальность при этом заболевании ко-
леблется от 23 % до 90 % в зависимости от вспышки и региональной принад-
лежности вируса. Как и в случае с вирусом Эбола, строгоспецифического 
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лечения для вируса Марбурга нет, имеющиеся методики направлены лишь 
на поддерживающую терапию и купирование осложнений. На 2024 г. в мире 
не существует общедоступной вакцины против возбудителя, что, в свою оче-
редь, оставляет население различных регионов беззащитным против вспыш-
ки этого заболевания [2].

Графики на рисунке отображают заболеваемость возбудителями виру-
сов Эбола и Марбург за периоды 2014–2020 гг. и 2006–2016 гг. соответ-
ственно. Левый график отображает количество случаев заражения виру-
сом Эбола во время вспышек в Западной Африке (с 2014 по 2016 г.), а также 
в Демократической Республике Конго (ДРК) (с 2018 по 2020 г.); правый — ко-
личество случаев заболевания вирусом Марбург во время вспышки в Анголе 
и Уганде.

Рис. Заболеваемость вирусами Эбола и Марбург в 2014–2020 гг. 
и 2006–2016 гг. соответственно 

Вспышка вируса Эбола в Западной Африке началась в Гвинее, быстро 
распространилась на Либерию и Сьерра-Леоне. За 2014 г. зарегистрировано 
28 тыс. случаев заболевания, 11 тыс. которых закончились летальным исхо-
дом. В 2015 г. количество заболеваний снизилось в 2 раза благодаря приня-
тым мерам сдерживания этой болезни, а уже в следующем году зарегистри-
ровано всего несколько сотен заболевших. Более поздняя вспышка вируса 
в ДРК характеризуется подобным течением: в первый год вспышки была 
высокая смертность, а меры сдерживания не смогли эффективно прервать 
распространение инфекции, в последующие года — схожая с Западной Аф-
рикой ситуация [3].
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Вспышка вируса Марбург в Анголе началась в провинции Уиге. За 2005 г. 
зарегистрировано 374 случая заболевания вирусом с 329 смертями (смерт-
ность 88 %) [4].

В свою очередь, летальность от COVID-19 намного ниже вирусов I груп-
пы патогенности (таблица); хотя он и может вызывать серьезные осложне-
ния у определенных групп населения (около 2 %), этот показатель намного 
ниже, чем у других вирусных инфекций I группы, исходя из проведенного 
нами статистического анализа и литературного обзора [5].

Заболеваемость (по данным на конец 2021 г.)  
и смертность от COVID-19 за 2021 г.

Регион Заболеваемость,  
млн случаев

Смертность, %

В мире (глобальные данные 
COVID-19) 290 1,9

Южная Америка (Латинская 
Америка) 40 1,5

Северная Америка (США, 
Мексика, Канада) 90 2,1

Европа (Западная, Восточная, 
Южная и Северная Европа) 80 2,2

Страны Африки 10 2,0
Россия 20 3,8

Также стоит отметить что, для вирусов I группы патогенности не имеется 
на мировом рынке широко доступных вакцин в отличие от COVID-19 (на мо-
мент 2024 г. только в России их 5, а по всему миру их более 18) [6].

На конец 2023 г. в России официально зарегистрировано более 20 млн 
случаев заболевания COVID-19 с момента его появления, смертность соста-
вила 760 тыс. летальных исходов за все время. Исходя из этих данных рас-
считан уровень смертности (отношение общего числа заболевших к общему 
числу летальных исходов, официально зарегистрированных в России), ко-
торый составил 3,8 % [7].

Вирус, вызывающий COVID-19, все еще продолжает изменяться под дей-
ствием разных факторов, которые зависят от территориальных особенно-
стей определенных регионов и их природных различий [8]. Несмотря на все 
эти факторы, стоит заметить, что даже при глобальной распространенности 
большинство случаев заболевания проходит в средней или легкой формах, 
только иногда в тяжелой у определенных групп лиц с различными хрониче-
скими заболеваниями, которые и без этого имели высокий риск осложне-
ний при других вирусных заболеваниях. Сам COVID-19 имеет низкий уро-
вень смертности к случаям заболевания [9].
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Классификация на основе новых данных предоставит возможность точ-
нее ориентироваться в мерах противодействия этому заболеванию, позво-
лит разработать усовершенствованную методику распределения ресурсов 
здравоохранения различных стран, учитывая особенности этого возбу- 
дителя [10].

Классификация патогенов по группам играет важную роль в биобезопас-
ности и правильности принятия мер по сдерживанию и борьбе с ними с по-
мощью эффективного управления доступными средствами общественного 
здравоохранения.

Существуют значительные отличия в сравнении уровня летальности 
COVID-19 с другими вирусами I группы патогенности. Кроме того, на-
личие эффективных методик по его лечению, большое количество вак-
цин широкой доступности, а также нынешняя изученность его воздей-
ствия на организм человека указывают на то, что он не удовлетворяет всем 
критериям, необходимым для его отнесения к особо опасным вирусным  
заболеваниям.

В настоящее время имеет место необходимость пересмотра классифика-
ции COVID-19 для более точного отражения его реальных характеристик как 
вируса I группы патогенности. Текущая классификация не полностью отра-
жает реальные риски, что приводит к неправильной оценке его угрозы об-
щественному здравоохранению.
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