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Практические аспекты эпидемиологии и вакцинопрофилактики 
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Частота выявления РНК SARS-CoV-2 у иностранных 
студентов медицинского вуза,  
привитых против новой коронавирусной инфекции

   

   

Резюме

Актуальность. Заболеваемость новой коронавирусной инфекцией растёт во всем мире. Для эффективной борьбы с COVID-

19 необходимы как вакцинация, так и контроль циркуляции штаммов SARS-CoV-2 среди населения и особенно среди ино-

странных граждан, прибывающих на территорию России из различных стран мира. Цель. Определение частоты выявления 

РНК SARS-CoV-2 у иностранных студентов медицинского вуза, привитых против COVID-19 различными вакцинными пре-

паратами. Материалы и методы. Обследованы иностранные студенты (510 чел.) медицинского вуза в возрасте 18–25 лет, 

привитые против COVID-19, прибывшие в Россию в течение июня – августа 2021 г. Определение РНК SARS-CoV-2 проводили 

в период с декабря 2021 г. по январь 2022 г. еженедельно путём отбора мазков из ротоглотки и исследовали их с помощью 

тест-системы ПЦР производства ФБУН ЦНИИ Эпидемиологии Роспотребнадзора «АмплисенсCov-Bat-FL» (регистрационное 

удостоверение № РЗН 2014/1987 от 07.04.2020). Результаты. РНК SARS-CoV-2 выявили у 41 (8,0%[95% ДИ5,6÷10,4]) из 

510 обследованных иностранных студентов. Среди привитых векторными вакцинами на основе аденовируса человека (Спут-

ник V, Спутник Лайт, Ad26.COV2.S (Johnson&Johnson)) РНК SARS-CoV-2 обнаружили у 27 человек (7,6% [95% ДИ 4,8÷10,4]), 

в основном через 4–6 мес. после прививки;  вакцинами на основе модифицированной мРНК(BNT162b2 (Pfizer/BioNTech), 

mRNA1273 (Moderna)) – у 5,7% [95% ДИ 1,1÷10,3] из 105 человек в течение полугода после вакцинации. Инфекционный 

процесс протекал бессимптомно у 39 человек, у двух (привитых вакциной BNT162b2 (Pfizer/BioNTech) и Спутник Лайт) име-

лись клинические проявления тяжёлой и средне-тяжёлой степени выраженности. Заключение. Среди иностранных студен-

тов, привитых против COVID-19, помимо двух заболевших, выявлены бессимптомные носители SARS-CoV-2, которые могут 

явиться потенциальным источником инфекции. Это указывает на необходимость вакцинации и своевременной ревакцинации 

иностранных, и российских студентов, а также соблюдения противоэпидемического режима.

Ключевые слова: РНКSARS-CoV-2, ПЦР, вакцины, новая коронавирусная инфекция
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Abstract

Relevance. The incidence of the  novel coronavirus infection is on the  rise worldwide. To effectively combat COVID-19, both 

vaccination and control of the  circulation of SARS-CoV-2 strains among the  population and, especially, foreign citizens arriving 

in Russia from around the world are necessary. Aim. To determine the frequency of detection of SARS-CoV-2 RNA in foreign medical 

students vaccinated against COVID-19 with various vaccine preparations. Materials and methods. Foreign students (510 people) 

of a medical university aged 18-25 years, vaccinated against COVID-19, who arrived in  Russia during June-August 2021, were 

examined. The determination of SARS-CoV-2 RNA was carried out weekly from December 2021 to January 2022 by taking smears 

from the  oropharynx and examining them using a test-PCR systems manufactured by  the  Federal State Budgetary Institution 

of the  Central Research Institute of Epidemiology of Rospotrebnadzor «AmplisensCov-Bat-FL» (registration certificate No. RZN 

2014/1987 dated 07.04.2020). Results. SARS-CoV-2 RNA was detected in  41 (8.0% [95% CI 5.6÷10.4]) of 510  international 
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students surveyed. Among those vaccinated with vector vaccines based on human adenovirus (Sputnik V, Sputnik Light, Ad26.

COV2.S (Johnson&Johnson)) SARS-CoV-2 RNA was detected in 27 (7.6% [95% CI 4.8÷10.4]) a person, mainly after 4–6 months. 

after vaccination; vaccines based on modified mRNA (BNT162b2 (Pfizer/BioNTech), mRNA1273 (Moderna)) – 5.7% [95% CI 

1.1÷10.3] people within six months after vaccination. The infectious process was asymptomatic in 39 people, in two (vaccinated 

with the BNT162b2 vaccine (Pfizer / BioNTech) and Sputnik Light) it had clinical manifestations of severe and moderate severity. 

Conclusion. Among foreign students vaccinated against COVID-19, in addition to two cases, asymptomatic carriers of SARS-CoV-2 

have been identified, which may be a potential source of infection. This indicates the need for vaccination and timely revaccination 

of foreign and Russian students, as well as compliance with the anti-epidemic regime.

Keywords: SARS-CoV-2 RNA, PCR, vaccines, novel coronavirus infection
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Введение
Серьёзную угрозу человечеству представляет 

собой новая коронавирусная инфекция. Особую на­
стороженность вызывает появление новых мутаций 
SARS-CoV-2, обусловленных, прежде всего, недо­
статочным охватом населения вакцинацией против 
этой инфекции [1–3]. Существенный риск распро­
странения COVID-19 связан с миграцией населения 
из различных стран мира. Зарегистрированный 
впервые в Южной Африке в ноябре 2021 г. штамм 
SARS-CoV-2, получивший название «омикрон», 
имеет более 30  мутаций в рецептор-связыва­
ющем (RBD) домене поверхностного S-белка [4]. 
Этот штамм, быстро распространившийся на мно­
гих территориях, обладает чрезвычайно высокой 
контагиозностью  [4]. Изменения структуры генома 
позволяют ему частично ускользать от факторов 
специфического клеточного и гуморального им­
мунитета, сформированного ранее у населения 
вследствие вакцинации или перенесённого забо­
левания [4]. В сложившейся ситуации чрезвычайно 
важным для прекращения циркуляции SARS-CoV-2 
и существования резервуара инфекции является 
проведение полномасштабной вакцинации против 
COVID-19 как взрослого, так и детского населения 
[5–7]. Для специфической профилактики COVID-19 
в мире разработаны и используются различные 
типы вакцинных препаратов: инактивированные 
цельновирионные; векторные на основе аденови­
руса человека и шимпанзе; пептидные; вакцины 
на основе модифицированной мРНК, ДНК-вакцины 
[8–10]. В Российской Федерации вакцинация 
взрослого и детского (подростки 12–17 лет) на­
селения включена в Национальный календарь 
прививок по эпидемическим показаниям [11]. В ус­
ловиях высокой изменчивости SARS-CoV-2 особую 
важность приобретает контроль эффективности 
вакцинации и  адаптация вакцинных препаратов 
к  вновь появляющимся штаммам коронавируса. 
В связи с этим для борьбы с новой коронавирусной 
инфекцией, помимо проведения вакцинации и сво­
евременной ревакцинации, необходим и тщатель­
ный контроль циркуляции штаммов SARS-CoV-2 

среди населения и особенно иностранных граждан, 
прибывающих на территорию России из различных 
стран мира.

Цель исследования  – определение частоты 
выявления РНК SARS-CoV-2 у иностранных студен­
тов медицинского вуза, привитых против COVID-19 
различными вакциннами.

Материалы и методы
Обследованы иностранные студенты (510  чел.) 

ФГБОУ ВО «Ростовский государственный меди­
цинский университет» Минздрава России в воз­
расте 19–25 лет, прибывшие в Россию в течение 
июня–августа 2021 г. из стран Азии (Афганистан, 
Вьетнам, Индия, Китай, Монголия, Таджикистан, 
Узбекистан), Африки (Замбия, Йемен, Нигерия), 
Ближнего Востока (Египет, Израиль, Иордания, 
Ирак, Ливан, Палестина, Сирия), Латинской 
Америки (Бразилия, Колумбия, Никарагуа, 
Эквадор), Европы (Албания, Босния и Герцеговина, 
Греция, Молдавия, Северная Македония, Украина). 
Все обследованные были привиты против новой 
коронавирусной инфекции различными вакцина­
ми: цельновирионными (BBIBP-CorV (Sinopharm), 
Китай и CoronaVac (SinovacBiotech, Китай)), век­
торными на  основе аденовируса человека (Гам-
КОВИД-Вак (Спутник V) и Спутник Лайт.ФГБУ 
НИЦЭМ им. Н. Ф. Гамалеи, Россия, Ad26.COV2.S 
(Johnson&Johnson, США), векторными на  осно­
ве аденовируса шимпанзе (ChAdOx1-S (AZD1222) 
AstraZeneca, Великобритания, Швеция) и CoviShield 
(SerumInstitute, Индия), вакцинами на основе моди­
фицированной мРНК(mRNA1273 (Moderna, США), 
BNT162b2 (Pfizer/BioNTech, США). Данные при­
вивочного анамнеза и сведения о перенесённом 
заболевании COVID-19 студентов взяты из  данных 
медицинских карт и историй болезни.

Выявление РНК SARS-CoV-2 у всех об­
следованных проводили с  декабря 2021 г. 
по  январь 2022 г. еженедельно путем отбо­
ра мазков из  ротоглотки и исследования их 
с  помощью тест-системы ПЦР производства 
ФБУН ЦНИИ Эпидемиологии Роспотребнадзора 
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«АмплисенсCov-Bat-FL» (регистрационное удо­
стоверение № РЗН 2014/1987 от 07.04.2020). 
Исследование одобрено локальным этическим ко­
митетом ФГБОУ ВО РостГМУ Минздрава России. 
Перед его началом все участники были ознакомле­
ны с целью, методикой исследования и подписали 
информированное согласие.

Статистическую обработку данных проводили 
с  использованием пакета прикладных программ 
Microsoft Office 2010, ПС Statistica 10. Данные 
представлены в виде абсолютных и относительных 
величин. Значимость различий для показателей, 
выраженных в долях, оценивали по доверительно­
му интервалу с уровнем значимости 95% (95% ДИ). 
Статистическая значимость межгрупповых раз­
личий по  качественным признакам оценивалась 
с помощью критерия χ2. Критический уровень зна­
чимости при проверке статистических гипотез о 
существовании различий показателей между груп­
пами принят равным 0,05.

Результаты и обсуждение
При обследовании иностранных студентов 

(табл.  1), привитых векторными вакцинами на  ос­
нове аденовируса человека, установлено, что 
в срок через и 1–6 месяцев после вакцинации 
РНК SARS-CoV-2 выявлена у 27 (7,6% [95% ДИ 
4,8÷10,4]) из  355 человек. Достоверных отличий 
по  этому показателю между привитыми вакцина­
ми Спутник V (9,9% [95% ДИ 5,4÷14,4]) и Спутник 
Лайт (5,4% [95% ДИ2,1÷8,7]) обнаружено не было. 
Положительные результаты выявления РНК SARS-
CoV-2 получены в основном у обследованных через 
4–6 месяцев после прививки. У привитых вакцин­
ными препаратами на  основе модифицированной 
мРНК (BNT162b2 (Pfizer/BioNTech), mRNA1273 
(Moderna) РНК SARS-CoV-2 обнаружили у 5,7% [95% 
ДИ 1,1÷10,3] из  105 обследованных. При этом 
распределение положительных результатов ПЦР-
тестирования характеризовалось равномерностью 
в течение полугода после прививки. Среди лиц, 
привитых инактивированными цельновирионны­
ми вакцинами (BBIBP-CorV (Sinopharm), CoronaVac 
(SinovacBiotech), РНК SARS-CoV-2 зарегистрирова­
ли только у одного (3,1% [95% ДИ 3,2÷9,4]) из  32 
обследованных через 6 месяцев после прививки. 
В то же время при обследовании студентов, приви­
тых векторными вакцинами на  основе аденовиру­
са шимпанзе (ChAdOx1-S (AZD1222) (AstraZeneca), 
CoviShield (SerumInstitute), РНК SARS-CoV-2 обна­
ружили у 7 из 18 человек в период от 1 до 5 мес. 
после вакцинации. В  целом, при анализе часто­
ты регистрации положительных результатов ПЦР-
тестирования на новую коронавирусную инфекцию, 
установлено, что РНК SARS-CoV-2 обнаружена у 41 
(8,0% [95% ДИ 5,6÷10,4]) из 510 обследованных.

При клиническом обследовании привитых лиц 
с  положительными результатами выявления РНК 
SARS-CoV-2 (41 чел.) установлено, что у 39 человек 
инфекционный процесс протекал бессимптомно без 

каких-либо клинических проявлений. Однако у двух 
пациентов в декабре 2021 г. наблюдали развитие 
манифестированной формы новой коронавирусной 
инфекции. Так, у одного пациента, привитого вакци­
ной BNT162b2 (Pfizer/BioNTech),через 4 месяца по­
сле вакцинации зарегистрирована тяжёлая форма 
COVID-19, характеризующаяся развитием пневмо­
нии с  массивным поражением лёгких (более 60%). 
У другого обследованного через 6 месяцев после 
вакцинации препаратом Спутник Лайт выявлена 
новая коронавирусная инфекция, протекавшая в 
средне-тяжёлой форме с  поражением верхних от­
делов респираторного тракта без вовлечения в про­
цесс лёгочной ткани. Все обследованные отрицают 
наличие у них заболевания COVID-19 в анамнезе.

В условиях пандемии новой коронавирусной ин­
фекции ключевой стратегией борьбы с  COVID-19 
является вакцинация [8,10,12]. Особую тревогу вы­
зывает появление новых вариантов SARS-CoV-2, 
несущих мутации вRBD-домене S-белка, которые 
придают вирусу повышенное сродство к  АСЕ-
рецептору человека и позволяют в определённой 
мере избегать действия вирус-нейтрализующих 
антител [13,14]. Полагают, что новый штамм SARS-
CoV-2 «омикрон» появился в результате мутаций 
в Южно-Африканских странах, где охват населе­
ния прививками чрезвычайно низок (менее 7,5%) 
[4]. В  связи с  этим важное значение в борьбе 
с  COVID-19 имеет контроль за циркуляцией воз­
будителя среди населения и особенно прибыва­
ющих в страну граждан других государств. Все 
обследованные иностранные студенты медицин­
ского вуза, прибывшие из  стран Азии, Африки, 
Ближнего Востока, Латинской Америки и Европы, 
были привиты различными вакцинными препара­
тами против COVID-19. Установлено, что за период 
с  декабря 2021 г. по  январь 2022 г. у 41 (8,0% 
[95% ДИ 5,6÷10,4]) из  510  обследованных при 
ПЦР-тестировании обнаружена РНК SARS-CoV-2.
Клинически выраженные формы COVID-19 (тяжё­
лая и средней тяжести) зарегистрированы только 
у двух пациентов, привитых вакцинами BNT162b2 
(Pfizer/BioNTech)и Спутник Лайт через 4 и 6 меся­
цев после прививки соответственно. Заболевание 
новой коронавирусной инфекцией зарегистриро­
вано у них в декабре 2021 г., когда на территории 
Российской Федерации циркулировал геноваринт 
SARS-CoV-2 Дельта. По всей видимости, этот штамм 
и явился причиной развития клинической формы 
заболевания с  поражением нижних отделов ре­
спираторного тракта у одного из  пациентов. У 39 
обследованных инфекционный процесс протекал 
бессимптомно. Предполагают, что в организме при­
витых людей, положительных в  ПЦР-тестировании 
на  COVID-19, коронавирус экранируется антитела­
ми, выработанными вследствие вакцинации [10].
Вирусная нагрузка у таких пациентов в  2–4 раза 
ниже, чем у непривитых, что снижает, но не исклю­
чает способности SARS-CoV-2 к  распространению 
[10,15].
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При обследовании иностранных студентов, 
привитых векторными вакцинами на  основе аде­
новируса человека, РНК SARS-CoV-2 выявлена 
у 27 (7,6% [95% ДИ 4,8÷10,4]) обследованных. 
Положительные результаты ПЦР-тестирования у 
привитых вакцинами Спутник V и Спутник Лайт по­
лучены в  основном в  поздние сроки (4–6 мес.) 
после вакцинации. Это свидетельствует об эффек­
тивности указанных препаратов, что коррелирует 
с  данными других исследователей [16]. Подобные 
результаты получены и при обследовании приви­
тых вакцинными препаратами на  основе модифи­
цированной мРНК(BNT162b2 (Pfizer/BioNTech), 
mRNA1273 (Moderna)), среди которых РНК SARS-
CoV-2 обнаружили у 5,7% [95% ДИ 1,1÷10,3] че­
ловек. Однако распределение положительных 
результатов ПЦР-тестирования у них характери­
зовалось равномерностью в  течение полугода по­
сле прививки. Известно, что вакцины на  основе 
мРНК индуцируют выработку антител с  более ши­
рокой перекрёстной реактивностью к  различным 
вариантам вируса SARS-CoV-2, чем естественная 
инфекция, но распознавание мутантных вирусов 
снижается до 10 раз [14]. Среди привитых вектор­
ными вакцинами на  основе аденовируса шимпан­
зе (ChAdOx1-S (AZD1222) (AstraZeneca), CoviShield 
(SerumInstitute), РНК SARS-CoV-2 обнаружили у 7 
из  18 человек в  сроки от 1 до 5 месяцев по­
сле вакцинации. Указанная группа обследованных 
малочисленна, тем не менее, полученные резуль­
таты соотносимы с данными о меньшей эффектив­
ности вакцины ChAdOx1-S (AZD1222) (AstraZeneca) 
по  сравнению с  препаратом BNT162b2 (Pfizer/

BioNTech) [17,18]. Среди привитых инактивиро­
ванными цельновирионными вакцинами (BBIBP-
CorV  (Sinopharm), CoronaVac (SinovacBiotech), 
составлявших также малочисленную группу 
(32  чел.) РНК SARS-CoV-2 выявили только у одно­
го (3,1% [95% ДИ 3,2÷9,4]) обследованного через 
6 месяцев после прививки. Можно предположить, 
что эффективность цельновирионных инактивиро­
ванных вакцин связана не только с поверхностным 
S-белком коронавируса, но и внутренними анти­
генами вирусной частицы, в  частности, N-белком, 
который высококонсервативен и не подвержен му­
тациям [5,8].

Заключение
Среди иностранных студентов, привитых против 

COVID-19 различными вакцинными препаратами, 
помимо двух заболевших, выявлены бессимптом­
ные носители SARS-CoV-2. Учитывая, что передача 
новой коронавирусной инфекции бессимптомными 
привитыми носителями хоть и ограничена, но воз­
можна, они могут явиться потенциальным источ­
ником инфекции для окружающих. В  связи с  этим 
в  сложившейся ситуации особую важность приоб­
ретает проведение вакцинации и своевременной 
ревакцинации не только иностранных, но и россий­
ских студентов, учитывая особенности их прожива­
ния в  общежитии и возможные контакты. Помимо 
этого, следует уделять большое внимание соблю­
дению противоэпидемического режима, направ­
ленного на  пресечение путей передачи инфекции 
(физическое разделение, ношение масок, регуляр­
ное мытье рук и вентиляцию помещений).
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