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РЕЗЮМЕ
Цель работы – провести обзор и анализ отечественных и зарубежных научных работ для оценки распространённости Эпштейна – Барр вирусной 
инфекции (ВЭБ-инфекции). 
Поиск литературы проведён по базам данных PubMed и eLIBRARY. Важно, что высокая экологическая и медицинская значимость ВЭБ-инфекции 
обусловлена её глобальным распространением и способностью вируса Эпштейна – Барр (ВЭБ) к пожизненной персистенции в организме человека. 
Собраны доказательства участия ВЭБ в развитии различных соматических патологий, таких как ревматические болезни и васкулиты, хрониче-
ские поражения почек, сердечно-сосудистые патологии, патологии желудочно-кишечного тракта, Т- и В-клеточные лимфомы детей и взрослых, 
назофарингеальная карцинома. Как известно, эти болезни являются основными причинами инвалидизации населения и преждевременной смерт-
ности не только в России, но и в мире. Ухудшение эколого-эпидемической обстановки по ВЭБ-инфекции связано с распространением других инфек-
тантов, снижающих иммунологический статус популяции в целом. К ним относится вирус иммунодефицита человека, вирусы гепатита В и С,  
SARS-CoV-2, Mycobacterium tuberculosis. При одновременной персистенции данных инфектантов с ВЭБ происходит их синергетическое или анта-
гонистическое действие на организм человека. Следует констатировать, что в современном мире одновременно развивается COVID-19 и срав-
нимая с ней по масштабам ВЭБ-инфекция. При этом сложно сказать, какая инфекция более весома по медико-социальным и экономическим 
потерям в человеческой популяции. К сожалению, ВЭБ-инфекции незаслуженно уделяется мало внимания. Необходимо оптимизировать профи-
лактические меры и эпидемиологический надзор за ВЭБ-инфекцией.
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ABSTRACT 
The purpose of this article is to review and analyze the foreign and domestic scientific papers to assess the Epstein-Barr virus (EBV) occurrence in the human 
population. 
A search of Russian and foreign publications in the PubMed and E-library databases was conducted. The high ecological and medical significance  
of EBV-infection is due to its global spread in the human population, lifelong persistence of EBV in the human body. Evidence has been collected EBV to be 
involved in the development of various somatic pathologies, such as rheumatic diseases and vasculitis, chronic kidney disease, cardiovascular pathologies, 
pathologies of the gastrointestinal tract, T- and B-cell lymphomas in children and adults, nasopharyngeal carcinoma. These diseases are the main causes 
of population disability and premature death not only in Russia, but also in the World. The deterioration of the ecological and epidemic situation for  
EBV-infection is associated with the other infectants spread that change the population immunological status. These include the human immunodeficiency virus, 
hepatitis B and C viruses, SARS-CoV-2, Mycobacterium tuberculosis. With the simultaneous persistence of these infectants, their synergistic or antagonistic 
effect on the human body occurs. In the modern World, the COVID-19 and the EBV-infection are simultaneously developing. It is difficult to say which 
infection is more significant in terms of medical, social. and economic losses of the human population. The EBV has been undeservedly given little attention.  
It is necessary to optimize preventive measures and epidemic surveillance for EBV-infection.
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Эколого-эпидемическая ситуация в мире и России по 
Эпштейна – Барр вирусной инфекции (ВЭБ-инфекции) 
требует серьёзного изучения и относится к наиболее важ-
ным проблемам медицинской популяционной экологии. 
Высокая экологическая и медицинская значимость ВЭБ-
инфекции обусловлена её глобальным распространени-
ем, пожизненной персистенцией вируса Эпштейна – Барр 
(ВЭБ) в организме человека, участием ВЭБ в развитии сома-
тической и онкологической патологии [1]. В государствен-
ном докладе «О состоянии санитарно-эпидемиологического 
благополучия населения Российской Федерации в 2021 году» 
констатируется, что экономический ущерб от инфекцион-
ного мононуклеоза (ИМ) как одного из проявлений ВЭБ-
инфекции, без учёта ассоциированных с ним соматических 
и психических болезней, составил свыше 2,2 млрд рублей. 
Разнообразие эколого-эпидемических путей передачи ВЭБ 
определяет высокую скорость распространения инфекции. 
К ним относятся воздушно-капельный, контактно-бытовой, 
половой, парентеральный и путь, ассоциированный с меди-
цинскими процедурами [2]. Некоторые авторы указывают 
также на анте- и интранатальное инфицирование ВЭБ, при-
водящее к порокам внутриутробного развития и преждевре-
менным родам [3].

Ситуация усложняется и тем, что на современном этапе 
единая и общепринятая классификация клинических форм 
ВЭБ-инфекции ещё не выработана. Но хорошо изучена та-
кая клиническая форма первичной острой ВЭБ-инфекции 
детского возраста, как инфекционный мононуклеоз (ИМ). 
Период заболевания может составлять до нескольких меся-
цев, что сопровождается существенным снижением имму-
нитета и астенизацией. При этом формируется когорта дли-
тельно и часто болеющих детей [4].

ВЭБ персистирует в организме, и это ведёт к реактивации 
самой ВЭБ-инфекции и ассоциированных с ней патологий. 
ВЭБ относят к триггерам ревматических болезней и васку-
литов [5], хронических поражений почек [6], сердечно-со-
судистых патологий [7] и патологий желудочно-кишечного 
тракта [1], в частности болезни Крона [8], Т- и В-клеточных 
лимфом у детей и взрослых, назофарингеальной карциномы 
[9]. Эти болезни являются основными причинами инвали-
дизации населения и преждевременной смертности в Рос-
сии и мире [10]. К сожалению, изучаются в большей степени 
лишь отдельные аспекты ВЭБ-инфекции, в то время как в 
условиях напряжённой эпидемической ситуации необходи-
мо системное изучение для установления общих эколого-
эпидемических характеристик на современном этапе.

Цель статьи – дать краткую эколого-эпидемиологиче-
скую оценку современной ситуации по ВЭБ-инфекции.

Двуцепочечный ДНК-вирус Эпштейна – Барр явля-
ется вирусом герпеса человека четвёртого типа (ВГЧ-4) с 
геноварантами А и В. ВЭБ принадлежит к роду вирусов 
Lymphocryptovirus подсемейства Gammaherpesvirinae семей-
ства Herpesviridae. Генотип А превалирует в Северной и Юж-
ной Америке, Европе и Азии. Генотип В – в Центральной 
Африке, Папуа – Новой Гвинее и на Аляске. Геновариан-
ты А и В способны также к одновременному инфицирова-
нию [11]. Свои названия варианты ВЭБ получили по месту 
их обнаружения: Китай (Ch1 и Ch2), Аргентина (Argentina), 
Аляска (Ala), Северная Каролина (NC), Средиземноморье 
(Med+ и Med−), Юго-Восточная Азия 1 и 2 (SEA1 и SEA2), 
Поволжье – у этнических татар (LMP1-TatK). Указанные 
геноварианты встречаются и в других регионах. Наибо-
лее изучены геноварианты LMP1, так как они участвуют  
в ВЭБ-ассоциированном канцерогенезе [4]. С помощью пол-
ногеномного секвенирования выделено несколько субклад. 
Например, в пределах клады А обнаружены азиатская и кос-
мополитическая субклады, которые включают смешанные 
последовательности ВЭБ из Европы, Австралии, Америки 
и Африки [12]. В России изучаются только последователь-
ности LMP1 из-за их вероятной связи с онкогенезом [13].  
Вариабельность других клад и субклад ВЭБ в нашей стране 

не определена, в связи с чем сведений о циркулирующих 
в России штаммах ВЭБ нет. Таким образом, с помощью 
полногеномного секвенирования наиболее изучен LMP1 ге-
новариант ВЭБ из-за его участия в ВЭБ-ассоциированном 
канцерогенезе.

Многие исследователи признают ВЭБ самым часто встре-
чающимся инфектантом. Так, у взрослого населения рас-
пространённость IgG VCA и IgG EBNA – маркёров перене-
сённой острой ВЭБ-инфекции – достигает 90–100% [14, 15]. 
Такой показатель сопоставим только с распространённостью 
маркёров возбудителя ветряной оспы Varicella Zoster (около 
95%) [16], который, впрочем, также относится к семейству 
Herpesviridae, то есть является вирусом герпеса человека, но 
принадлежит к генотипу 3 (Human herpesvirus 3). Обнаруже-
но, что распространённость в крови маркёров перенесённой 
острой ВЭБ-инфекции растёт с увеличением возраста обсле-
дуемых. Так, частота выявления IgG VCA в популяции здоро-
вых детей Северного и Южного Китая выросла с 39,5% у детей 
1 года до 91,9% к 8–9 годам [14]. В Катаре у доноров крови 
20–30 лет распространённость IgG VCA равна 96%, от 31 года 
до 40 лет – 97,3%, от 41 года до 50 лет и старше – 100% [15].

В России одно из самых крупных исследований распро-
странённости ВЭБ-инфекции проведено в 2006–2012 гг. 
Всего обследованы 2322 человека в возрасте от 0 до 65 лет, 
IgG EBNA обнаружены у 37,6% детей до 1 года, 39,5% – от 
1 года до 7 лет, 47,3% – 8–12 лет и 61,7% – 13–17 лет. IgG 
EBNA определён только у 41,8% взрослых 18 лет и старше, 
что указывает на более низкое содержание IgG по сравне-
нию с детьми и противоречит данным зарубежных иссле-
дователей [1]. Различие может быть связано с выбранными 
маркёрами ВЭБ: IgG EBNA, с одной стороны, и IgG VCA – 
с другой. Не исключено также, что эпидемический процесс 
ВЭБ-инфекции в нашей стране протекает менее интенсив-
но. Следовательно, истинный уровень распространённости 
ВЭБ в России ещё предстоит установить.

Сложности в регистрации и учёте случаев первич-
ной острой ВЭБ-инфекции существуют практически во 
всех странах, в том числе и в России. Учитывается толь-
ко ИМ, основным возбудителем которого считается ВЭБ.  
Но известны случаи сходных клинических проявлений  
и при ВГЧ-6-инфекции, цитомегаловирусной инфекции  
и инфекции, вызванной вирусом оспы обезьян. Так, слу-
чай оспы обезьян, клинически проявляющийся подобно 
ИМ, был впервые зарегистрирован в Гонконге [16]. Это не 
позволяет ставить знак равенства между ИМ и первичной 
ВЭБ-инфекцией. Кроме того, первичная ВЭБ-инфекция 
в форме ИМ и реактивация её хронической формы кли-
нически могут проявляться одинаково [17]. В некоторых 
странах официальная регистрация и статистический учёт 
случаев ИМ не проводится [1], что затрудняет оценку рас-
пространённости ВЭБ-инфекции на современном этапе. 
Однако свидетельств увеличения количества выявленных 
случаев ИМ на протяжении последних лет достаточно.  
Так, в сточных водах Квинсленда (Австралия) было обна-
ружено высокое содержание генетического материала ВЭБ, 
что на 90–97% коррелировало с зарегистрированными кли-
ническими случаями ВЭБ-инфекции [18]. В Германии за-
регистрировано повышение уровня заболеваемости ИМ, 
ассоциированного с болезнью Крона, особенно у молодых 
женщин 14–20 лет [8]. В Российской Федерации в целом,  
а также в отдельных её регионах отмечается рост заболе-
ваемости ИМ начиная с 2000 г., например, в Пермском 
крае, Набережных Челнах, Иркутской и Архангельской 
областях [1, 19].

Констатация ухудшения эколого-эпидемической об-
становки по ВЭБ-инфекции имеет причины как техни-
ческие (доступность и упрощение лабораторных методов 
диагностики), так и эколого-эпидемические – широкое 
распространение инфектантов, снижающих иммунологи-
ческий статус популяции, – вирусов гепатита В и С, ВИЧ, 
SARS-CoV-2, Mycobacterium tuberculosis [19]. В Иркутской 
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Особое внимание в научной литературе уделено изу- 
чению сочетания ВЭБ-инфекции и COVID-19. Российские 
учёные одними из первых в мире выявили у 80% больных 
COVID-19 маркёры активной ВЭБ-инфекции. При соче-
танном течении COVID-19 и ВЭБ-инфекции развивалась 
интерстициальная пневмония, тогда как моноинфекция  
SARS-CoV-2 чаще протекала в лёгкой форме. Реактивация 
ВЭБ на фоне COVID-19 развивалась у пациентов с низким 
уровнем IgG VCA и IgG EBNA [31]. В отделении реанимации 
и интенсивной терапии COVID-19 в крови у 88,3% пациентов 
выявлена ДНК ВЭБ [31]. У 66,7% пациентов с long-COVID 
лабораторно подтверждена реактивация ВЭБ, то есть на 
продолжительность заболевания COVID-19 влияло не толь-
ко прямое действие SARS-CoV-2, но и ВЭБ [32]. У умерших 
от COVID-19 в крови была определена существенно более 
высокая концентрация маркёров ВЭБ-инфекции IgG EA  
в сравнении с выжившими [33]. Следует отметить, что  
с февраля 2019-го по декабрь 2022 г. в разы снизилось общее 
число EBV IgM- и IgG-позитивных пациентов 0–18 лет, то 
есть снизилось количество ВЭБ-инфицированных детей. 
Это снижение связывают с применением строгих мер лич-
ной и общественной гигиены [34].

Не исключено, что в современном мире не только раз-
вивается пандемия COVID-19 [35, 36], но и растёт заболе-
ваемость ВЭБ-инфекцией. При этом сложно сказать, какая 
инфекция более весома по медико-социальным и эконо-
мическим потерям для населения. К сожалению, распро-
странению ВЭБ-инфекции незаслуженно уделяется мало 
внимания.

Отсутствие эффективных протоколов терапии и мер про-
филактики ВЭБ-инфекции, а также сложности диагности-
ки и разнообразие клинических форм затрудняют своевре-
менное выявление, лечение, регистрацию и учёт больных с 
активной стадией заболевания. Прошедших клинические 
испытания вакцин против ВЭБ пока не существует [34]. 
Снижение иммунитета, отмечаемое из-за распростране-
ния SARS-CoV-2, вирусов гепатита В и С, возбудителя ту-
беркулёза, осложняет эколого-эпидемическую ситуацию  
по ВЭБ-инфекции. Поэтому данная проблема, по нашему 
мнению, относится к числу глобальных, что определяет не-
обходимость оптимизации профилактических мер и эпиде-
миологического надзора за ВЭБ-инфекцией.

области выявлен рост показателей заболеваемости ИМ на 
фоне эпидемии ВИЧ-инфекции [19]. Реже наблюдается 
лейкоплакия языка, назофарингеальная карцинома, неход-
жкинская лимфома, включая лимфому Беркитта, а также 
ВЭБ-ассоциированная интерстициальная пневмония. Так, 
на Украине у ВИЧ-позитивных пациентов с неходжкинской 
лимфомой выявлена ДНК ВЭБ в крови [20]. В Бразилии у 
94 ВИЧ-инфицированных пациентов идентифицирована 
ДНК ВЭБ в слюне в 100% случаев, из них у 20 пациентов 
проявилась оральная лейкоплакия со значимо большей кон-
центрацией ДНК ВЭБ в слюне [21]. В Индонезии получены 
аналогичные данные [22]. В США у ВИЧ-позитивных паци-
ентов при высокой концентрации ДНК ВЭБ в клетках пе-
риферической крови обнаружено повышение генетического 
разнообразия РНК ВИЧ [23]. Вероятно, под влиянием ВЭБ 
эволюция ВИЧ ускоряется, что также ухудшает эпидеми-
ческую ситуацию. Реактивация ВЭБ может происходить на 
фоне гепатита В [24]. ВЭБ и вирусы гепатита вызывают лим-
фопролиферативные процессы и тропны к гепатоцитам [1].  
При одновременной персистенции наблюдается их соче-
танное или антагонистическое воздействие на организм че-
ловека [1, 25]. Например, в клиническом течении гепатита 
цирроз печени чаще диагностировался у пациентов с сопут-
ствующей ВЭБ-инфекцией [26].

В России констатируется снижение заболеваемости ту-
беркулёзом, но даже на фоне этого снижения в европей-
ских странах заболеваемость туберкулёзом почти в два раза  
ниже [27]. Часто туберкулёз диагностируется сочетан-
но с ВЭБ-инфекцией, что осложняет его течение. У де-
тей с туберкулёзной интоксикацией частота выявления 
ДНК ВЭБ в пуле мононуклеарных клеток крови состави-
ла 35,3% [1]. У больных туберкулёзом, ассоциированным с 
ВЭБ-инфекцией, описаны случаи поражения центральной 
нервной системы [28]. При сочетанной патологии тубер-
кулёза и ВИЧ-инфекции неблагоприятный исход лечения 
был сопряжён с наличием активной ВЭБ-инфекции [29]. 
Описаны случаи смерти больных гриппом, находившихся 
на искусственной вентиляции лёгких, после реактивации 
ВЭБ-инфекции [30]. Таким образом, ВЭБ-инфекция рас-
сматривается как одна из основных причин осложнений 
и летальных исходов у пациентов с туберкулёзом и иными 
инфекциями.
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