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Аннотация
Актуальность. Заболеваемость инфекциями, передаваемыми половым путём (ИППП), оказывает серь-
ёзное влияние на здоровье и жизни детей, подростков и взрослого населения. Сифилис, как и большин-
ство ИППП, относится к социально значимым заболеваниям, при этом среди факторов, влияющих на рас-
пространение данной инфекции, особое место занимают миграционные процессы, в том числе трудовая 
миграция.
Цель — изучить заболеваемость сифилисом у иностранных граждан-мигрантов в Российской Федерации 
и отдельных субъектах государства за последние годы.
Материалы и методы. Выполнен ретроспективный эпидемиологический анализ заболеваемости сифи-
лисом среди населения России и иностранных граждан-мигрантов. Использовались данные официальной 
статистики по материалам форм федерального статистического наблюдения № 9 и № 34 в Российской 
Федерации и на отдельных территориях за 2011–2022 гг.
Результаты. Среди иностранных граждан-мигрантов уровни заболеваемости были выше, чем в целом 
по России: до 2020 г. — в 1,5–2,0 раза, а в 2021 и 2022 гг. — в 4 раза. Доля зарегистрированных случаев 
сифилиса у иностранных граждан в 2021–2022 гг. составила 36,4 и 46,0%, значительно превысив данный 
показатель не только в 2020 г. (18,2%), но и в предыдущие годы (16,7–21,2%). Рост числа заболевших 
сифилисом иностранных граждан в 2021 г. наблюдался во всех федеральных округах Российской Федера-
ции, при этом количество выявленных случаев сифилиса у данного контингента лиц значительно варьиро-
вало в субъектах РФ. Основную долю (98,1%) в структуре сифилиса, выявленного у иностранных граждан, 
составили скрытые формы заболевания.
Заключение. Высокий уровень выявляемости сифилиса у иностранных граждан-мигрантов и преобла-
дание в его структуре скрытых форм заболевания представляют потенциальную эпидемиологическую 
опасность распространения инфекции. В связи со сложившейся ситуацией представляются необходимы-
ми разработка и внедрение постоянно действующих и контролируемых алгоритмов мониторинга ИППП в 
группах риска, в том числе среди иностранных граждан-мигрантов.
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Abstract
Relevance. The incidence of sexually transmitted infections (STIs) has a serious impact on the health and lives 
of children, adolescents and adults. Syphilis, like most STIs, is a socially significant disease, while among the 
factors influencing the spread of this infection, migration processes, including labor migration, occupy a special 
place.
Aims. To study syphilis in foreign migrants in the Russian Federation and individual subjects of the state in recent 
years.
Material and methods. A retrospective epidemiological analysis of the incidence of syphilis among the population 
of the Russian Federation and foreign migrants was performed. The data from Federal Statistical Monitoring 
Form No. 9 and No. 34 was used with reference to STIs incidence in 2011–2022 in Russia and in its regions.
Results. Among foreign migrant citizens, the incidence rates were higher than the Russian average: 1.5–2.0 
times before 2020, and 4 times in 2021 and 2022. The proportion of registered cases of syphilis among foreign 
citizens in 2021 was 36.4%, significantly exceeding this figure not only in 2020 (18.2%), but also in previous 
years (16.7–21.2%). An increase in the number of foreign citizens with syphilis was observed in 2021 in all fed-
eral districts of the Russian Federation, while the number of syphilis cases detected in this contingent of people 
varied significantly between different regions of the Russian Federation. The main share (98.1%) in the structure 
of syphilis detected in foreign citizens was latent forms of the disease.
Conclusions. The high level of detection of syphilis in foreign migrant citizens and the predominance of latent 
forms of the disease in this population represent a potential epidemiological danger of the spread of infection. In 
connection with the current situation, it seems necessary to develop and implement permanent and controlled 
algorithms for monitoring STIs in risk groups, including foreign migrant citizens.
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Введение
Согласно оценкам Всемирной организации 

здравоохранения, ежегодно 374 млн людей в воз-
расте 15–49 лет заболевают четырьмя излечимы-
ми инфекциями, передаваемыми половым путём 
(ИППП): сифилисом, хламидийной и гонококко-
вой инфекциями, урогенитальным трихомониазом. 
Столь же высокую распространённость имеют 
ИППП вирусного происхождения: 500 млн человек 
инфицированы вирусом простого герпеса 2-го ти-
па, а около 300 млн женщин — вирусом папилломы 
человека1.

Заболеваемость ИППП оказывает серьёзное 
влияние на здоровье и жизнь детей, подростков и 
взрослого населения: сифилис во время беремен-
ности ежегодно становится причиной более чем 
300 тыс.  случаев смерти плода и новорождённых; 
гонококковая инфекция и хламидиоз могут приво-
дить к развитию бесплодия; инфицирование ИППП 

1 WHO. Sexually transmitted infections (STIs). URL: https://
www.who.int/news-room/fact-sheets/detail/sexually-transmitted-
infections-(stis) (дата обращения: 21.02.2023).

значительно повышает риск заражения ВИЧ-ин-
фекцией (для некоторых групп — в 2–3 раза); рак 
шейки матки, ассоциированный с вирусом папилло-
мы человека, ежегодно приводит к 342 тыс. случаев 
летального исхода2.

На протяжении предыдущего столетия в Рос-
сии регистрировалось несколько «эпидемических 
волн» заболеваемости ИППП и, по данным офици-
ального статистического наблюдения, последний 
пик заболеваемости ИППП наблюдался в 1990–
2000-х гг., когда её показатели достигали 1361,2 
случая на 100 тыс. населения, а показатель заболе-
ваемости сифилисом — 277,3 случая на 100 тыс.  
населения. С 1999 по 2020 г. регистрировалось 
стабильное ежегодное снижение заболеваемости 
ИППП. Так, в 2020 г. снижение показателя заболе-
ваемости сифилисом по отношению к показателю 
2015 г. составило 55,7% [1, 2].

В период каждой «эпидемической волны» 
ИППП отмечалось формирование определённых 

2 WHO. Cervical cancer. URL: https://www.who.int/news-room/
fact-sheets/detail/cervical-cancer (дата обращения: 21.02.2023).
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субпопуляций лиц — «ядерных» групп, представля-
ющих социально уязвимые контингенты населения, 
склонные к рискованному поведению, но не жела-
ющие или не имеющие возможности снизить риск 
инфицирования: потребители инъекционных нар-
котиков, работники коммерческого секса, трудовые 
мигранты, заключённые, лица без определённого 
места жительства, беспризорные дети, подростки 
и др. Представители именно этих групп с высо-
ким уровнем заражаемости сифилисом и другими 
ИППП в условиях периодически ухудшающихся 
социально-экономических условий становились 
источником очередного подъёма заболеваемости.

Сифилис, как и большинство ИППП, относится 
к социально значимым заболеваниям, при этом сре-
ди факторов, влияющих на распространение данной 
инфекции, особое место занимают миграционные 
процессы, в том числе трудовая миграция [3]. В Рос-
сии, и это характерно не только для нашей страны, 
число международных мигрантов за последние деся-
тилетия постепенно увеличивалось [4]. По данным 
Главного управления по миграции МВД России, чис-
ло прибывших в страну мигрантов за 2016–2022 гг. 
увеличилось на 17,5%, а число трудовых мигрантов 
за этот же период времени возросло практически в 
3 раза (с 4,2 до 11,8 млн человек)3.

В связи с этим было проведено исследование, 
целью которого являлось изучение заболеваемо-
сти сифилисом у иностранных граждан-мигрантов 
в России и отдельных регионах государства за по-
следние годы.

Материалы и методы
Для ретроспективного анализа заболеваемости 

ИППП использовали данные официальной стати-
стики по материалам форм федерального статисти-
ческого наблюдения № 9 «Сведения о заболевании 
инфекциями, передаваемыми половым путём, и за-
разными кожными болезнями» и № 34 «Сведения 
о больных заболеваниями, передаваемыми преиму-
щественно половым путём, грибковыми кожными 
болезнями и чесоткой» в России и на отдельных 
территориях за 2011–2022 гг. Для расчёта показате-
ля заболеваемости сифилисом среди иностранных 
граждан-мигрантов использовались официальные 
статистические сведения Главного управления по 
миграции МВД России4 с 2015 по 2022 г., при этом 
за основу принимались сведения о количестве фак-
тов постановки на миграционный учёт иностран-
ных граждан за каждый рассматриваемый год. Из 
17 субъектов РФ были получены сведения о выяв-

3 Министерство внутренних дел Российской Федерации. Ста-
тистические сведения по миграционной ситуации. 

 URL: https://мвд.рф/dejatelnost/statistics/migracionnaya (дата 
обращения: 21.02.2023).

4 Там же.

ленных формах заболевания сифилисом среди ино-
странных граждан-мигрантов за 2021 г.

Выполнен ретроспективный анализ заболевае-
мости во времени и пространстве — в разрезе феде-
ральных округов (ФО) и субъектов РФ. Описатель-
ный этап исследования включал расчёт интенсив-
ных и экстенсивных показателей заболеваемости. 

Оценка многолетних тенденций динамики за-
болеваемости выполнена методом наименьших ква-
дратов. Для статистической обработки полученных 
результатов использовали программу «IBM SPSS 
V26.0», для визуализации данных — «Microsoft 
Excel 2016». Характер распределения признаков 
оценивали с помощью W-критерия Шапиро–Уил-
ка. Поскольку распределение признаков имело не-
нормальный характер, далее использовали непара-
метрический критерий χ2 с поправкой Йейтса на 
непрерывность вариации. Проведены расчёты 95% 
доверительных интервалов (95% ДИ) показателей 
заболеваемости. Критический уровень значимости 
принимался p < 0,05.

Результаты
В 2021 г. в России впервые за последние годы 

отмечен рост заболеваемости сифилисом (на 39,4% 
по сравнению с 2020 г.), который продолжился и в 
2022 г. В 2011–2019 гг. заболеваемость снижалась с 
37,6 (95% ДИ 37,3–38,0) до 15,1 (95% ДИ 14,8–15,3) 
на 100 тыс. населения. В 2020 г. снижение было бо-
лее выражено, показатель составил 10,4 (95% ДИ 
10,3–10,6) на 100 тыс. населения (рис. 1). При этом 
среди иностранных граждан-мигрантов уровни за-
болеваемости были выше, чем в целом по РФ: до 
2020 г. — в 1,5–2,0 раза, а в 2021 и 2022 гг. — в 4 
раза (p < 0,0001).  

При анализе структуры заболеваемости сифи-
лисом установлено, что увеличение числа случаев 
сифилиса в 2021 и 2022 гг. было во многом обуслов-
лено ростом данного значения среди иностранных 
граждан: с 2801 случая в 2020 г. до 7710 и 12 748 
случаев в 2021 и 2022 гг. соответственно. Доля за-
регистрированных случаев сифилиса у иностран-
ных граждан в 2021 г. составила 36,4% от общего 
числа, значительно превысив данный показатель не 
только в 2020 г. (18,2%), но и в предыдущие годы 
(16,7–21,2%). В целом можно констатировать, что 
число случаев сифилиса, зарегистрированных у 
иностранных граждан, и его доля в общей структу-
ре заболевания в 2021–2022 гг. значительно превы-
сили данные показатели последних 10 лет (рис. 2).

Увеличение числа выявленных случаев сифи-
лиса у иностранных граждан наблюдалось во всех 
ФО РФ: в Центральном — в 3,0 раза, в Северо-За-
падном — в 2,7 раза, в Южном — в 1,8 раза, в Се-
веро-Кавказском — в 3,4 раза, в Приволжском —  
в 1,5 раза, в Уральском — в 3,1 раза, в Сибир-
ском — в 2,4 раза, в Дальневосточном — в 2,3 раза.  



456 457ЖУРНАЛ МИКРОБИОЛОГИИ, ЭПИДЕМИОЛОГИИ И ИММУНОБИОЛОГИИ. 2023; 100(6) 
DOI: https://doi.org/10.36233/0372-9311-382

ОРИГИНАЛЬНЫЕ ИССЛЕДОВАНИЯ

Рис. 1. Заболеваемость сифилисом в России в 2011–2022 гг.
Fig. 1. Syphilis incidence rates in the Russian Federation, 2011–2022.
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Рис. 2. Число случаев сифилиса, зарегистрированных среди граждан Российской Федерации и иностранных  
граждан-мигрантов (абс.), и их доля в общей структуре заболевания (%) в 2011–2022 гг.

Fig. 2. The number of cases of syphilis registered among citizens of the Russian Federation and foreign migrant citizens 
(absolute numbers) and their share in the overall disease burden (%), 2011–2022.
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При этом количество выявленных случаев сифили-
са у данного контингента лиц значительно варьиро-
вало в субъектах РФ.

При анализе данных, полученных из меди-
цинских организаций дерматовенерологического 
профиля 17 субъектов РФ в 2021 г., установлено, 
что ранние формы сифилиса были выявлены у 878 
(14,5%) из 6049 иностранных граждан, поздние фор-
мы — у 3365 (55,6%) иностранных граждан; у 1806 
(29,9%) граждан был диагностирован сифилис скры-
тый неуточнённый, ранний или поздний. Значитель-
ная часть неуточнённых форм сифилиса объясняется 
отсутствием готовности данной категории лиц нести 
дополнительную финансовую нагрузку, необходи-
мую для обследования в медицинских организациях 
дерматовенерологического профиля. Формы сифи-
лиса с клиническими проявлениями (первичный, 
вторичный, кардиоваскулярный, поздний неуточнён-
ный сифилис, нейросифилис) были выявлены у 114 
(1,9%) обследованных лиц. Таким образом, основ-
ную долю (98,1%) в структуре сифилиса, выявлен-
ного у иностранных граждан, составили скрытые 
формы заболевания (5935 случаев) (рис. 3).

После установления диагноза 1341 (22,2%) 
иностранным гражданам было проведено лечение 
сифилиса в медицинских организациях дерматове-
нерологического профиля, 259 (4,3%) граждан от-
казались от лечения, их документы были направле-
ны в Управление Федеральной службы по надзору 
в сфере защиты прав потребителей и благополучия 
человека на депортацию, а 4449 (73,5%) граждан 
были направлены на лечение по месту регистрации 
(при этом в медицинских организациях дерматове-
нерологического профиля отсутствует информация 
о проведённом лечении).

Обсуждение
Одной из эпидемиологически значимых в от-

ношении ИППП «ядерных» групп являются ино-
странные граждане — мигранты. Рабочая сила во все 
времена и во всех государствах является тем инсти-
тутом, за счёт которого развиваются экономическая, 
политическая и социальные сферы общества, и в си-
лу различного рода факторов количество мигрантов 
с каждым годом постоянно увеличивается. Основные 
причины широкого распространения трудовой ми-
грации: сложная политическая обстановка в родной 
стране, плохая экономика, в том числе низкий уро-
вень заработных плат, социальных выплат, высокая 
инфляция, высокая стоимость товаров и продуктов 
первой необходимости, межнациональные конфлик-
ты, гонения, перенаселение государства и др. [5].

По итогам 2021 г., несмотря на связанные с 
пандемией ограничения на передвижение, число 
мигрантов и беженцев в мире достигло рекордной 
отметки. В целом за 50 лет число международных 
мигрантов увеличилось более чем в 3 раза; с 84 млн 
человек в 1970 г. до 153 млн человек в 1990 г., 221 
млн человек в 2010 г., 281 млн человек в 2020 г. [6]. 

Россия входит в пятёрку мировых лидеров как 
по числу мигрантов, так и по числу граждан страны, 
проживающих за рубежом5. По данным Главного 
управления по миграции Министерства внутренних 
дел России, за 2016–2021 гг. количество трудовых 
мигрантов увеличилось более чем в 2 раза, а доля 
трудовых мигрантов за 2016–2019 гг. находилась в 

5 Тюрюканова Е.В. Трудовая миграция в Россию. Электронная 
версия бюллетеня «Население и общество». 

 URL: https://polit.ru/article/2008/01/21/demoscope315/ 
 (дата обращения: 21.02.2023).

Рис. 3. Формы сифилиса, выявленные у иностранных граждан-мигрантов в 2021 г. (выявлено случаев, %).
Fig. 3. Forms of syphilis detected in foreign migrant citizens in 2021 (cases identified, %). 
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пределах 28–31% от общего числа прибывших ино-
странных граждан. В 2021 г. поток трудовых ми-
грантов вырос более чем в 2 раза и составил 71% от 
общего числа поставленных на миграционный учёт 
иностранных граждан. За 2021 г. на миграционный 
учёт было поставлено свыше 13 млн иностранных 
граждан и лиц без гражданства, а поскольку гражда-
не стран Евразийского экономического союза — Ар-
мении, Белоруссии, Казахстана и Киргизии — мо-
гут работать в России без оформления разрешений 
на работу или патентов, а некоторые иностранные 
граждане работают без оформления разрешитель-
ных документов, то общая численность междуна-
родных трудовых мигрантов в России существенно 
выше, чем показывают данные текущего учёта. 

Среди иностранных работников, прибывших 
в Россию в 2016–2021 гг., преобладали выходцы из 
Узбекистана, Таджикистана и Киргизии. Из обще-
го числа лиц, поставленных на миграционный учёт 
по месту пребывания, 74% въехали в Россию с це-
лью работы, 5% — с целью учёбы, 2% — с целью 
туризма, 19% — с частными или иными целями. 
Российскими регионами, наиболее привлекавшими 
мигрантов в период 2016–2021 гг., являлись Цен-
тральный и Северо-Западный ФО, куда мигрирова-
ли более 60% иностранных граждан.

На современном этапе миграционные потоки 
носят временный трудовой характер с преоблада-
нием в их структуре выходцев из малых городов и 
сел, которые до выезда на работу в Россию не име-
ли стабильной занятости на родине, а половина из 
них относились к группе крайне бедных, что ока-
зывает влияние в том числе на их поведенческие 
особенности6.

Большинство исследователей едины во мне-
нии, что иностранные граждане — трудовые ми-
гранты являются составляющей частью так назы-
ваемой «ядерной» группы, которая поддерживает 
высокий уровень заболеваемости ИППП, в том чис-
ле сифилисом [7]. Высокая заболеваемость сифи-
лисом среди мигрантов обусловлена повышенным 
уровнем рискованного сексуального поведения, 
низким уровнем информированности об ИППП, 
ограничением доступа к медицинским услугам 
и профилактическим программам на бесплатной 
основе [8]. Данная проблема изучена недостаточ-
но, однако опыт подобных исследований имеется. 
Так, Н.Я. Щербак и соавт., проанализировав опыт 
г. Санкт-Петербурга в отношении медицинского 
освидетельствования иностранных граждан и лиц 
без гражданства в 2010–2013 гг., отметили, что по-
казатели заболеваемости ВИЧ-инфекцией, тубер-
кулёзом и ИППП (в основном сифилисом) у ино-

6 International Organization for Migration. World migration 
report 2022. P. 2. URL: https://publications.iom.int/books/
worldmigration-report-2022 (дата обращения: 21.02.2023).

странных граждан в 1,5 раза превышают таковые у 
жителей города [9]. 

Анализ результатов исследований (в основ-
ном зарубежных), посвящённых заболеваемости 
социальными инфекциями, в том числе ИППП, 
в различных странах мира, также подтверждает, 
что частота выявляемости данных заболеваний у 
мигрантов выше, чем у местных жителей: интен-
сивные показатели заболеваемости сифилисом 
мигрантов в 2–29 раз превышают общую заболе-
ваемость и находятся в диапазоне от 243 до 1877 
случаев на 100 тыс. обследуемых. Кроме того, 
исследователи обращают внимание на высокий 
удельный вес поздних форм сифилиса среди дан-
ного контингента лиц [10, 11].

Основные принципы российской миграцион-
ной политики закреплены в Указе Президента РФ 
«О концепции государственной миграционной по-
литики Российской Федерации на 2019–2025 годы». 
Прежде всего миграционная политика страны ори-
ентирована на повышение качества жизни граждан 
и обеспечение безопасности государства. Согласно 
этому документу миграция является дополнитель-
ным способом решения демографических и эконо-
мических проблем. При этом актуальным остаётся 
вопрос, связанный с медицинским обеспечением 
мигрантов. Контроль за влиянием миграционных 
потоков на эпидемиологическую ситуацию по со-
циально значимым заболеваниям возложен зако-
нодательством на различные службы и ведомства 
в субъектах РФ. Однако разработка медико-орга-
низационной технологии, способствующей эффек-
тивному взаимодействию заинтересованных служб 
и ведомств с целью оперативного реагирования и 
принятия управленческих решений, способствую-
щих снижению заболеваемости, в том числе сифи-
лисом, остаётся актуальной [12].

К основным факторам повышенного риска 
заражения ИППП среди мигрантов можно отне-
сти оторванность от привычного социума, уклада 
жизни и семьи и, как следствие, — состояние дли-
тельного стресса, неустойчивость правового поло-
жения в стране пребывания, практика употребления 
инъекционных наркотиков, промискуитетное пове-
дение, низкий уровень знаний об ИППП. Высокая 
заболеваемость сифилисом среди трудовых мигран-
тов в числе прочих обусловлена ограничением до-
ступа к медицинским услугам и профилактическим 
программам на бесплатной основе. Полученные 
нами данные указывают на значительный риск рас-
пространения сифилиса и других ИППП у данной 
категории лиц. Высокий процент поздних и неуточ-
нённых форм заболевания (85,5%) свидетельствует 
о том, что мигранты приезжают в страну, уже инфи-
цированными сифилисом. При этом основную долю 
(98,1%) в структуре сифилиса, выявленного у ино-
странных граждан, составляют скрытые формы за-
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болевания, что представляет собой потенциальную 
эпидемиологическую опасность его распростране-
ния. Обращает на себя внимание и отсутствие ин-
формации о проведённом лечении у 73,5% больных 
сифилисом, что также может негативно сказываться 
на распространении заболевания.

Заключение
Высокий уровень заболеваемости сифилисом 

у иностранных граждан-мигрантов и преобладание 
в его структуре скрытых форм заболевания пред-
ставляют потенциальную эпидемиологическую 
опасность распространения инфекции. Уровни за-
болеваемости сифилисом среди иностранных граж-
дан-мигрантов в последние 2 года в 4 раза превос-
ходят аналогичные показатели среди граждан РФ. 
В связи со сложившейся ситуацией представляются 
необходимыми разработка и внедрение постоянно 
действующих и контролируемых алгоритмов мо-
ниторинга сифилиса и других ИППП в «ядерных» 
группах, в том числе среди иностранных граж-
дан-мигрантов. Они должны объединяться с про-
граммами по другим социально значимым заболе-
ваниям (ВИЧ, туберкулёз и др.) и интегрироваться в 
общую систему здравоохранения.

С П И С О К  И С Т О Ч Н И К О В  |  R E F E R E N C E S

1. Кубанова А.А., Кубанов А.А., Мелехина Л.Е. Динамика изме-
нений интенсивных показателей заболеваемости инфекций, 
передаваемым половым путем, в оценке эпидемиологиче-
ского процесса и состояния здоровья населения Российской 
Федерации за 2006–2016 годы. Вестник дерматологии и ве
нерологии. 2018;94(1):27–37. Kubanova  A.A., Kubanov A.A., 
Melekhina L.E., et al. Dynamics of incidence of sexually 
transmitted infections in the evaluation of the epidemiological 
process and state of health of the Russian Federation population in 
2006–2016. Vestnik Dermatologii i Venerologii. 2018;94(1):27–
37. DOI: https://doi.org/10.25208/0042-4609-2018-94-1-27-37 
EDN: https://elibrary.ru/orkhqk

2. Какорина Е.П., Залевская О.В., Голубева Н.А., Огрызко Е.В. 
Динамика инфекционной заболеваеомсти в Российской 
Федерации за 2000–2020гг. Современные проблемы здра
воохранения и медицинской статистики. 2022;(5):65–93. 
Kakorina E.P., Zalevskaya O.V., Golubev N.A., Ogryzko E.V. 
Dynamics of infectious morbidity in the Russian Federation 
for 2000-2020. Current Problems of Health Care and Medical 
Statistics. 2022;(5):65–93. 
DOI: https://doi.org/10.24412/2312-2935-2022-5-65-93

3. Лифшиц М.Л., Неклюдова Н.П. Влияние международной 
и внутренней миграции на распространение некоторых 
инфекционных заболеваний и наркомании в регионах 
РФ. Экономика региона. 2019;15(4):1184–98. Lifshits M.L., 
Neklyudova N.P. The impact of the external and internal 
migration on the prevalence of some infectious diseases and 
drug addiction in the Russian regions. Economy of Regions. 
2019;15(4):1184–98. 
DOI: https://doi.org/10.17059/2019-4-17 
EDN: https://elibrary.ru/xoxynw

4. Аббосхонова Н.А. Новые тенденции в миграционных про-
цессах в условиях глобализации. Международный журнал 
гуманитарных и естественных наук. 2022;(2-1):132–34. 
Abboskhonova N.A. New trends in migration processes in the 
conditions of globalization. International Journal of Humanities 

and Natural Sciences. 2022;(2-1):132–34. 
DOI: https://doi.org/10.24412/2500-1000-2022-2-2-132-134 
EDN: https://elibrary.ru/yexapf 

5. Фадеева А.В., Шереметьева А.К. Особенности трудовой 
деятельности на территории РФ мигрантов. Право и госу
дарство: теория и практика. 2022;(5):84–8. Fadeeva A.V., 
Sheremetyeva A.K. Features of labor activity in the territory of 
the Russian Federation of migrants. 2022;(5):84–8. 
DOI: https://doi.org/10.47643/1815-1337_2022_5_84 
EDN: https://elibrary.ru/tmzbgz

6. Андриченко Л.В., Масловская Т.С., Плюгина И.В. Госу-
дарственное управление в сфере миграции: опыт Россий-
ской Федерации и Республики Беларусь. Журнал зару
бежного законодательства и сравнительного правоведе
ния. 2022;18(2):53–68. Andrichenko L.V., Maslovskaya T.S., 
Plyugina I.V. State administration of migration sphere: the 
experience of the Russian Federation and the Republic of 
Belarus. Journal of Foreign Legislation and Comparative Law. 
2022;18(2):53–68. 
DOI: https://doi.org/10.12737/jflcl.2022.023 
EDN: https://elibrary.ru/tihqpz

7. Кунгуров Н.В., Уфимцева М.А., Шакуров И.Г. и др. Эпи
демиологические и социальные аспекты заболеваемости 
сифилисом, приоритетные задачи по предотвращению 
дальнейшего распространения инфекции. Екатерин-
бург; 2008. Kungurov N.V., Ufimceva M.A., Shakurov I.G., 
et al. Epidemiological and Social Aspects of the Incidence of 
Syphilis, Priority Tasks to Prevent Further Spread of Infection. 
Ekaterinburg; 2008. EDN: https://elibrary.ru/vyequt

8. Уфимцева М.А., Малишевская Н.П., Сырнева Т.А. Клини-
ко-эпидемиологические особенности сифилиса на терри-
ториях Урала, Сибири и Дальнего Востока. Современные 
проблемы дерматовенерологии, иммунологии и врачеб
ной косметологии. 2009;2(2):68–73. Ufimtseva M.A., Mali-
shevskaya N.P., Syrneva T.A. Clinicoepidemiological features 
of syphilis in Ural, Siberia and Far East regions. Modern Prob
lems of Dermatovenerology, Immunology and Medical Cosme
tology. 2009;2(2):68–73. EDN: https://elibrary.ru/mwcxmn

9. Щербак Н.Я., Улюкин И.М. Опыт организации медицин-
ского освидетельствования иностранных граждан и лиц 
без гражданства в условиях мегаполиса. Здоровье – основа 
человеческого потенциала: проблемы и пути их решения. 
2014;9(2):481–8. Shcherbak N.Ya., Ulyukin I.M. Experience 
of medical examination’ management of foreign citizens and 
stateless persons in the megapolis. Health – the Base of Human 
Potential: Problems and Ways to Solve Them. 2014;9(2):481–8. 
EDN: https://elibrary.ru/vqdjaf

10. Струин Н.Л., Шубина А.С. Социальные инфекции у ми-
грантов, факторы, способствующие заболеваемости: обзор 
литературы. Международный журнал прикладных и фунда
ментальных исследований. 2015;(11-5):676–9. Struin N.L., 
Shubina A.S. Social infection of migrants, factors contributing 
to morbidity: a review. International Journal of Applied and 
Fundamental Research. 2015;(11-5):676–9. 
EDN: https://elibrary.ru/uzmssv

11. Таишева Л.А. Медико-организационные технологии профи
лактики ВИЧ-инфекции среди уязвимых групп населения: 
Автореф. дисc. … д-ра мед. наук. М.; 2009. Taisheva L.A. 
Medical and organizational technologies of HIV infection 
prevention among vulnerable groups of the population: Diss. 
Moscow; 2009.

12. Куртева Е.Е. Заболеваемость социальными инфекциями 
мигрантов: правовое регулирование. Международный жур
нал экспериментального образования. 2016;(11-2):29–33.  
Kurteva E.E. The incidence of social infections of migrants: 
the legal regulation. International Journal of Experimental 
Education. 2016;(11-2):29–33. 
EDN: https://elibrary.ru/wwvkhh



460 461ЖУРНАЛ МИКРОБИОЛОГИИ, ЭПИДЕМИОЛОГИИ И ИММУНОБИОЛОГИИ. 2023; 100(6) 
DOI: https://doi.org/10.36233/0372-9311-382

ОРИГИНАЛЬНЫЕ ИССЛЕДОВАНИЯ

Информация об авторах
Рахматулина Маргарита Рафиковна — д.м.н., профессор, зам. 
директора Государственного научного центра дерматовенероло-
гии и косметологии по организационно-аналитической работе, 
Москва, Россия, https://orcid.org/0000-0003-3039-7769
Брико Николай Иванович — д.м.н., профессор, академик РАН, 
директор Института общественного здоровья им. Ф.Ф. Эрисмана, 
Москва, Россия; зав. каф. эпидемиологии и доказательной ме-
дицины ПМГМУ им. И.М. Сеченова (Сеченовский Университет), 
Москва, Россия, https://orcid.org/0000-0002-6446-2744
Новоселова Елена Юрьевна — врач-методист научно-организа-
ционного отдела Государственного научного центра дерматове-
нерологии и косметологии, Москва, Россия, 
https://orcid.org/0000-0003-1907-2592
Лопухов Платон Дмитриевич  — к.м.н., доцент каф. эпидеми-
ологии и доказательной медицины ПМГМУ им. И.М. Сеченова 
(Сеченовский Университет), Москва, Россия, 
lopukhov_p_d@staff.sechenov.ru, 
https://orcid.org/0000-0002-0872-2214
Вклад авторов: Рахматулина М.Р. — концепция и дизайн ис-
следования, организация сбора и обработки материала, редак-
тирование; Брико Н.И. — концепция и дизайн исследования, ре-
дактирование; Новоселова Е.Ю. — сбор и обработка материала, 
статистическая обработка, написание текста; Лопухов П.Д. — 
обработка материала, статистическая обработка, редактирова-
ние. Все авторы подтверждают соответствие своего авторства 
критериям ICMJE, внесли существенный вклад в проведение 
поисково-аналитической работы и подготовку статьи, прочли и 
одобрили финальную версию до публикации.

Статья поступила в редакцию 11.09.2023;  
принята к публикации 25.11.2023; 

опубликована 28.12.2023

Information about the authors
Margarita R. Rakhmatulina — D. Sci. (Med.), Professor, Deputy Di-
rector for organizational and analytical work, State Research Center 
of Dermatovenereology and Cosmetology, Moscow, Russia, 
https://orcid.org/0000-0003-3039-7769
Nikolay I. Briko — D. Sci. (Med.), Professor, Academician of the RAS, 
Director, F. Erismann Institute of Public Health, Moscow, Russia; 
Head, Department of epidemiology and evidence-based medicine, 
I.M. Sechenov First Moscow State Medical University, Moscow, Rus-
sia, https://orcid.org/0000-0002-6446-2744
Elena Yu. Novoselova — methodologist, Scientific and organization-
al department, State Research Center of Dermatovenereology and 
Cosmetology, Moscow, Russia, 
https://orcid.org/0000-0003-1907-2592
Platon D. Lopukhov  — Cand. Sci. (Med.), Associate Professor, De-
partment of epidemiology and evidence-based medicine, I.M. Seche-
nov First Moscow State Medical University, Moscow, Russia, 
lopukhov_p_d@staff.sechenov.ru, 
https://orcid.org/0000-0002-0872-2214
Author contribution: Rakhmatulina M.R. — concept and design of 
the study, organization of the collection and processing of material, 
editing; Briko N.I. — concept and design of the study, editing; No-
voselova E.Yu. — сollection and processing of material, statistical 
processing, writing the text; Lopukhov P.D. — material processing, 
statistical processing, editing. Аll authors confirm that they meet the 
International Committee of Medical Journal Editors criteria for author-
ship, made a substantial contribution to the conception of the work, 
acquisition, analysis, interpretation of data for the work, drafting and 
revising the work, final approval of the version to be published.

The article was submitted 11.09.2023;  
accepted for publication 25.11.2023; 

published 28.12.2023


