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Резюме 
Цель. Оценка эффективности профилактического применения противовирусного препарата прямого действия риа-
миловир в снижении заболеваемости COVID-19, а также его влияния на динамику распространения инфекции при 
помощи математического моделирования на примере популяции Курганской области для оптимизации профилак-
тических стратегий в отношении эпидемически значимых заболеваний. Материал и методы. Для моделирования 
распространения COVID-19 в Курганской области использовалась расширенная модель SEIR, учитывающая влияние 
препарата риамиловир на вероятность заражения новой коронавирусной инфекцией. Численное решение системы 
дифференциальных уравнений осуществлялось методом Рунге–Кутты 4-го порядка. Входные параметры модели 
базировались на демографических данных региона и результатах клинического исследования профилактической 
эффективности препарата риамиловир в отношении COVID-19 и острых респираторных вирусных инфекций. Рас-
сматриваемые сценарии предполагают приём препарата 30 и 50% населения, что приводило к снижению вероятно-
сти заражения на 25,7 и 40%, соответственно. Результаты. На основе математического моделирования установлено, 
что профилактическое применение препарата риамиловир 30 или 50% населения сдвигает пик эпидемии на более 
поздний срок, а максимальное число активных случаев существенно снижается по сравнению со сценарием без пре-
парата. Общая численность заболевших уменьшается, что позволяет снизить нагрузку на систему здравоохранения 
и улучшить контроль за распространением инфекции. Заключение. Математическое моделирование показало, что 
сценарий профилактического применения препарата риамиловир на примере Курганской области может значи-
тельно снизить заболеваемость инфекциями с эпидемическим потенциалом, уменьшить нагрузку на систему здра-
воохранения и замедлить пик эпидемии. 
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Abstract 
Aim. Evaluation of the effectiveness of the preventive use of the direct-acting antiviral drug riamilovir in reducing the in-
cidence of COVID-19, as well as its impact on the dynamics of infection spread using mathematical simulation on the ex-
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Введение 
Острые респираторные вирусные инфекции 

(ОРВИ) остаются одной из наиболее актуальных 
проблем современного здравоохранения из-за их 
высокой контагиозности, быстрого распростране-
ния и  возможности развития серьёзных ослож-
нений [1]. Пандемия COVID-19 продемонстрировала 
уязвимость системы здравоохранения перед лицом 
новых инфекционных угроз и подчеркнула необхо-
димость совершенствования методов профилак-
тики и оказания медицинской помощи [2, 3]. 

В период пандемии Курганская область, как 
и многие регионы, столкнулась со значительным 
увеличением числа случаев заражения COVID-19. 
Это приводило к резкому увеличению числа об-
ращений в  медицинские учреждения и  потреб-
ности в госпитализации. Из-за наплыва пациен-
тов возникала нехватка свободных коек 
в больницах, особенно в отделениях реанимации 
и  интенсивной терапии. Медицинским учреж-
дениям приходилось перепрофилировать другие 
отделения и создавать дополнительные места для 
лечения пациентов с  инфекцией, вызванной 
SARS-CоV-2. Медицинские работники трудились 
в  условиях повышенной нагрузки, часто сверх-
урочно. Кадровый дефицит усугублялся слу-
чаями заболевания COVID-19 среди медицин-
ского персонала, что приводило к  сокращению 
числа доступных специалистов. Это во многом от-
ражало ситуацию в целом по стране [4, 5]. 

Несмотря на то, что в отношении SARS-CoV-2 
разработаны высокоэффективные методы спе-
цифической профилактики — комбинированные 
векторные, инактивированные и пептидные вак-
цины — согласно изменениям в календаре про-
филактических прививок по эпидемическим по-
казаниям от 12 декабря 2023 г. вакцинация от 
COVID-19 теперь предусмотрена лишь для не-
скольких категорий граждан (в том числе для ра-
нее не болевших и/или не привитых против SARS-

CoV-2 инфекции)  [6]. Учитывая уровни заболе-
ваемости за минувшие 3 года, практически ис-
ключается возможность вакцинации переболев-
ших, число которых, по разным оценкам, 
достигает от 40 до 70% населения страны [7, 8]. 

В этом случае, согласно временным методи-
ческим рекомендациям Минздрава России «Про-
филактика, диагностика и лечение новой коро-
навирусной инфекции (COVID-19)» версия 18, 
для неспецифической профилактики рекомен-
дуется реализовывать комплекс мероприятий, 
направленных на предотвращение распростра-
нения инфекции. Данный комплекс включает 
противоэпидемические мероприятия при новой 
коронавирусной инфекции, которые проводятся 
в  отношении источника инфекции, механизма 
передачи возбудителя инфекции, а  также вос-
приимчивого контингента [9]. 

Строгое соблюдение мер контроля, включая 
использование средств индивидуальной защиты 
органов дыхания, социальное дистанцирование, 
массовое тестирование, отслеживание и  изоля-
ция заболевших, а также введение карантинных 
ограничений, способствовало снижению пере-
дачи возбудителя в  регионах их эффективного 
применения. Однако в связи с неравномерностью 
реализации этих мер их эффективность в  сдер-
живании распространения новой коронавирус-
ной инфекции была ограничена. 

Учитывая то, что эффективная профилак-
тика может существенно снизить заболевае-
мость и  нагрузку на медицинские учреждения, 
а  разработанные меры профилактики имеют 
свои недостатки — трудности в обеспечении спе-
цифической профилактики (необходимость мас-
совой вакцинации, наличие противопоказаний, 
длительный период формирования иммунитета), 
становится всё более актуальным расширение 
арсенала средств для медикаментозной неспе-
цифической профилактики новой коронавирус-
ной инфекции. Известно, что РНК-содержащие 
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ample of the Kurgan region population to optimize preventive strategies for epidemiologically significant diseases. Material 
and methods. To simulate the spread of COVID-19 in the Kurgan region, the extended SEIR model was used, taking into ac-
count the effect of riamilovir on the likelihood of contracting a new coronavirus infection. The numerical solution of the 
system of differential equations was carried out using the 4th order Runge-Kutta method. The input parameters of the model 
were based on demographic data from the region and the results of a clinical study of riamilovir preventive efficacy against 
COVID-19 and acute respiratory viral infections. The scenarios under consideration involve 30% and 50% of the population 
taking the drug, which reduced the likelihood of infection by 25.7% and 40%, respectively. Results. Based on mathematical 
simulation, it has been established that the preventive use of riamilovir by 30% or 50% of the population shifts the peak of 
the epidemic to a later date, and the maximum number of active cases is significantly reduced compared to the scenario 
without the drug. The total number of cases is decreasing, which reduces the burden on the healthcare system and improves 
control over the spread of infection. Conclusion. Mathematical simulation has shown that the scenario of preventive use 
of riamilovir on the example of the Kurgan region can significantly reduce the incidence of infections with epidemic po-
tential, reduce the burden on the healthcare system, and slow down the peak of the epidemic. 
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вирусы имеют высокую скорость мутаций 
в связи с отсутствием у РНК-зависимой РНК-по-
лимеразы высокоэффективной системы исправ-
ления ошибок. Со временем это приводит к раз-
витию устойчивости большинства РНК-вирусов 
к применяемым в отношении них препаратам.  

Примеры приобретения резистентности воз-
будителями ОРВИ регистрируются с 2007 г., когда 
у  вируса гриппа H1N1 была идентифицирована 
мутация H275Y в гене нейраминидазы, что сделало 
его полностью резистентным к  осельтамивиру, 
а мутации в белке М2 задолго до этого сделали ви-
русы гриппа A (H3N2) и (H1N1) pdm09 полностью 
устойчивыми к препаратам из группы амантади-
нов. SARS-CoV-2 продолжает эволюционировать, 
и  уже сейчас регистрируется его устойчивость 
к  ингибиторам основной протеазы Mpro/3CLpro 
и  моноклональным антителам из-за мутации 
в  RBD-области S-белка, что делает поиск новых 
профилактических химиопрепаратов важным 
объектом научных исследований  [10–13]. Важно 
отметить, что несмотря на доминирование панде-
мического вируса в  циркуляции, в  2021–2022 гг. 
около 12% пациентов переносили сразу несколько 
инфекций одновременно: чаще всего регистриро-
валось сочетание SARS-CoV-2 с  парагриппом 
3 типа, риновирусами, аденовирусами, отмечены 
также, хоть и  немногочисленные, комбинации 
SARS-CoV-2 с  другими сезонными коронавиру-
сами [14]. Это делает приоритетным применение 
для профилактики препаратов с широким спек-
тром действия. 

Одним из наиболее исследованных классов 
противовирусных средств для профилактики ост-
рых респираторных заболеваний являются ин-
терфероны: интерфероны альфа и  бета демон-
стрируют способность ингибировать репликацию 
вирусов-возбудителей ОРВИ и снижать тяжесть 
течения заболевания, если они применяются на 
ранних стадиях инфекции. Однако их длительное 
применение ограничено в связи с возможностью 
развития ряда побочных эффектов, таких как 
гриппоподобный синдром, депрессия и  нейро-
токсичность [15, 16]. 

Препараты прямого противовирусного дей-
ствия обладают высокой эффективностью в от-
ношении SARS-CoV-2, что делает их перспектив-
ными средствами и  для профилактики 
COVID-19. Дополнительным преимуществом яв-
ляется их универсальность, позволяющая бло-
кировать не только исходные штаммы, но и му-
тирующие варианты вируса, снижая риск 
заражения и предотвращая осложнения. Благо-
даря этому препараты прямого действия могут 
стать эффективным инструментом в  стратегии 
профилактики COVID-19, особенно в  периоды 
эпидемических подъёмов заболеваемости и при 
контактах с инфицированными [17]. 

Наиболее высокий уровень достоверности 
доказательств в  настоящее время имеет отече-
ственный противовирусный препарат прямого 
действия риамиловир (торговое наименование 
«Триазавирин»®), являющийся нуклеозидным 
аналогом гуанина. В отличие от иммуномодули-
рующих препаратов, риамиловир вмешивается 
в ключевые процессы репликации вируса, пред-
отвращая его размножение и  распространение 
в  организме на любой стадии инфекционного 
процесса. 

В 2021 г. во время пандемии COVID-19 в рам-
ках Постановления Правительства РФ №441 
проведено открытое исследование по оценке 
безопасности и эффективности препарата риа-
миловир для профилактики новой коронави-
русной инфекции (COVID-19) в семейных и про-
изводственных очагах на базе МАУ «Городская 
клиническая больница № 14» в г. Екатеринбурге. 
В  результате установлена высокая эффектив-
ность (97,35%), безопасность и хорошая перено-
симость препарата на протяжении 20  дней 
приёма профилактической дозы 1 капсула 
(250 мг) в день в очагах COVID-19 [18]. 

В 2023 г. в России проведено рандомизирован-
ное двойное слепое плацебо-контролируемое 
клиническое исследование III фазы, оцениваю-
щее эффективность и  безопасность препарата 
риамиловир для профилактики COVID-19 у взрос-
лых, проживающих с инфицированными. В группе 
принимавших риамиловир лабораторно подтвер-
жденная инфекция выявлена только у 3 из 375 па-
циентов, что на 88,96% ниже, чем в контрольной 
группе. Препарат продемонстрировал хорошую 
переносимость без серьёзных нежелательных яв-
лений и значимых отклонений в лабораторных по-
казателях. На основании полученных данных экс-
пертный совет Министерства здравоохранения 
Российской Федерации в октябре 2023 г. расширил 
показания к применению препарата риамиловир 
для профилактики COVID-19 [19]. 

В 2024 г. получены данные о том, что профи-
лактический приём препарата риамиловир в очаге 
эпидемической заболеваемости COVID-19 и других 
ОРВИ статистически значимо снижал частоту за-
болеваний ОРВИ некоронавирусной этиологии 
(35,7% против 71,8% в контрольной группе, p=0,003) 
и полностью предотвращал случаи COVID-19. Вы-
явление вирусных патогенов некоронавирусной 
природы при приёме препарата происходило реже 
(1,51 против 4,81%), что указывает на вирусоподав-
ляющее действие препарата риамиловир [20]. 

Полученные данные о высокой эффективно-
сти и безопасности препарата риамиловир в про-
филактике COVID-19 и других ОРВИ предопреде-
лили выбор данного препарата для построения 
математической модели, оценивающей его влия-
ние на динамику распространения инфекции. 
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Материал и методы 
Для моделирования распространения SARS-CoV-2 инфек-

ции в Курганской области использовалась расширенная мо-
дель SEIR (Susceptible-Exposed-Infected-Recovered), учитываю-
щая влияние выбранного препарата риамиловир на 
вероятность заражения. Численное решение системы диффе-
ренциальных уравнений проводилось методом Рунге–Кутты  
4-го порядка. В качестве исходных параметров были исполь-
зованы данные о населении Курганской области (n=845 537), 
базовом репродуктивном числе (R₀=2,5), инкубационном пе-
риоде (5 дней) и среднем времени инфекционности (7 дней). 
Для моделирования влияния препарата установлено, что риа-
миловир снижает вероятность заражения на 57% (ε=0,57) и при-
меняется 30 и  50% населения. Расчёты выполнялись в  среде 
Python с использованием библиотек SciPy, NumPy. Визуализа-
ция результатов выполнена с помощью пакета Matplotlib. 

Результаты 
На рис. 1 и  2 продемон-

стрирована динамика числа 
активных случаев COVID-19 
в  течение 200  дней для сле-
дующих сценариев: без при-
менения препарата и  с при-
менением препарата, который 
снижает вероятность зараже-
ния, с учётом приёма 30 и 50% 
населения соответственно. 

При реализации сцена-
рия без препарата начало ро-
ста числа активных случаев 
начинается примерно на 50-й 
день. Пик эпидемии достига-
ется ориентировочно на 85-й 
день, когда число активных 
случаев достигает около 
175  000. После пика наблю-
дается спад числа активных 
случаев, достигающий ниж-
него уровня к 200-му дню. 

По сценарию с препара-
том, при приеме 30% населе-
ния, рост числа активных 
случаев начинается сопоста-
вимо по времени с  первым 
сценарием, но пик значитель-
но ниже и достигается позже, 
примерно на 110-й день. Пи-
ковое значение активных 
случаев составляет около 
130  000, что существенно 
меньше по сравнению со сце-
нарием без препарата (на 
25,7%). Как и  в первом сце-
нарии, после пика следует 
снижение числа активных 
случаев, которое завершает 
цикл около 200-го дня. 

При приёме профилак-
тического препарата 50% на-

селения, рост числа активных случаев начинается 
позже, примерно с 70-го дня, а пик эпидемии на-
ступает на 130-й день, что значительно позже, чем 
при реализации первых двух сценариев. Пиковое 
значение активных случаев составляет около 
105  000 (снижение количества заболевших на 
40%). Как и в первом сценарии, после пика сле-
дует снижение числа активных случаев, которое 
завершает цикл около 200-го дня. 

Применение препарата приводит к  сниже-
нию и задержке пика эпидемии, уменьшив мак-
симальное число активных случаев. Количество 
активных случаев уменьшается более постепенно 
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Рис. 1. Динамика числа активных случаев заболевания для обоих сценариев 
при приёме препарата 30% населения. 
Fig. 1. Dynamics of the number of active cases of the disease for both scenarios 
with 30% of the population taking the drug.

Рис. 2. Динамика числа активных случаев заболевания для обоих сценариев 
при приёме препарата 50% населения. 
Fig. 2. Dynamics of the number of active cases of the disease for both scenarios 
with 50% of the population taking the drug.



в сценарии с препаратом, что продлевает общее 
время эпидемии. 

Это свидетельствует о том, что профилакти-
ческое применение данного препарата может за-
метно снизить нагрузку на систему здравоохра-
нения, уменьшая количество активных случаев 
на пике. Таким образом, применение препарата 
оказывается эффективным в снижении остроты 
эпидемии, что может быть решающим фактором 
для смягчения последствий вспышки. 

На рис. 3 и 4 представлено общее число ин-
фицированных за период моделирования в тече-
ние 200 дней для сценариев: без применения пре-
парата и с применением препарата, снижающего 
вероятность заражения с учётом приёма 30 и 50% 
населения соответственно. 

В сценарии без препарата в начале периода 
видно постепенное увеличение общего количества 
инфицированных. Начиная с примерно 75-го дня, 
наблюдается резкий рост количества инфици-

рованных, достигая наиболь-
шего увеличения к  130-му 
дню. После 135-го дня кривая 
начинает выравниваться, 
приближаясь к  плато, с  об-
щим числом инфицирован-
ных около 750 000 человек. 
К концу 200-дневного перио-
да, рост практически оста-
навливается, что указывает 
на достижение максимальной 
степени распространения ин-
фекции в  данном сценарии. 

В сценарии с  приёмом 
препарата, при условии при-
менения 30% населения, на-
чальное увеличение числа 
инфицированных происходит 
более плавно, чем в сценарии 
без препарата. Наибольшее 
ускорение распространения 
наблюдается между 100-м 
и  150-м днями, но оно оста-
ётся значительно ниже, чем 
в  сценарии без препарата. 
Кривая продолжает расти, 
приближаясь к плато на уров-
не около 600 000 инфициро-
ванных к 200-му дню. 

В сценарии с  приёмом 
препарата, при условии при-
менения 50% населения, уве-
личение числа инфицирован-
ных происходит только 
к  105-му дню. Наибольшее 
ускорение распространения 
выявляется между 150-м 
и 200-м днями, однако уровень 
инфицированных к  200-му 
дню достигает только 400 000. 

Данные сценарии демон-
стрируют значительное умень-
шение общего числа инфици-
рованных в  случае сценария 
с профилактическим приёмом 
препарата риамиловир. 

Эффективность препа-
рата. Применение препарата 
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КЛИНИЧЕСКИЕ ИССЛЕДОВАНИЯ И ПРАКТИКА

Рис. 3. Общее число инфицированных за период моделирования для обоих 
сценариев: без применения препарата и с применением препарата, который 
снижает вероятность заражения, с учётом приёма 30% населения. 
Fig. 3. Total number of infected people during the simulation period for both sce-
narios: with and without using the drug that reduces the likelihood of infection, 
taking into account the use of the drug by 30% of the population.

Рис. 4. Общее число инфицированных за период моделирования для обоих 
сценариев: без применения препарата и с применением препарата, который 
снижает вероятность заражения, с учётом приёма 50% населения. 
Fig. 4. Total number of infected people during the simulation period for both sce-
narios: with and without using the drug that reduces the likelihood of infection, 
taking into account the use of the drug by 50% of the population.



риамиловир заметно замедляет процесс распро-
странения вирусной инфекции и ограничивает об-
щее число инфицированных, что свидетельствует 
о его эффективности в сдерживании пандемии. Для 
сценариев без препарата область насыщения до-
стигается быстрее и  на более высоком уровне  
по сравнению со сценарием с препаратом. 

Наиболее положительным эффектом приме-
нения препарата является значительное умень-
шение нагрузки на систему здравоохранения 
за счёт более низкой общей численности инфи-
цированных. Таким образом, графики иллюстри-
руют важность профилактического применения 
противовирусного препарата риамиловир в управ-
лении за распространением инфекции. 

Обсуждение 
Результаты, полученные при построении ма-

тематической модели, показали, что применение 
препарата риамиловир может позволить снизить 
выраженность и сместить пик эпидемии инфек-
ции, вызванной SARS-CoV-2, на более поздний 
срок, сокращая тем самым нагрузку на систему 
здравоохранения. Максимальное число одновре-
менного количества заболевших значительно 
уменьшается, что облегчает оказание медицин-
ской помощи и снижает вероятность перегрузки 
стационаров в условиях массового поступления 
больных в  период эпидемии COVID-19. Суще-
ственное сокращение числа заболевших, в конеч-
ном итоге, способствует снижению количества 
тяжёлых случаев и летальных исходов. 

Одним из важных аспектов данного исследо-
вания является демонстрация того, что исполь-
зование препарата риамиловир не только сни-
жает вероятность заражения, но и  замедляет 
динамику распространения инфекционного про-
цесса. Это особенно важно для регионов с ограни-
ченными медицинскими ресурсами, где контроль 
за заболеваемостью может существенно повлиять 
на доступность медицинской помощи. В этом кон-
тексте наши результаты согласуются с данными, 
где было показано, что раннее вмешательство 
с использованием противовирусных препаратов 
способно сгладить эпидемиологическую кривую 
и уменьшить общее число инфицированных [21]. 

При этом использованная модель имеет ряд 
ограничений: в первую очередь, она не учитывает 
гетерогенность населения, различия в контакт-

ных сетях, меры социальной дистанции и другие 
факторы, которые могут существенно влиять на 
динамику эпидемии. Настоящая модель по-
строена на основе данных о  профилактической 
эффективности препарата риамиловир в отдель-
ной однородной по своим признакам популяции, 
и реальные показатели могут отличаться. Также 
в  расчётах не учитывался уровень приобретён-
ного популяционного иммунитета. Возможные 
мутации респираторных вирусов и их влияние на 
эффективность противовирусного препарата 
также требуют дальнейшего изучения. 

Полученные результаты позволяют сделать 
практические выводы. Применение препарата 
риамиловир в  качестве средства неспецифиче-
ской профилактики может быть рекомендовано 
для населения регионов с  высокой эпидемиче-
ской нагрузкой. Однако для более точной оценки 
его эффективности в реальных условиях необхо-
димы дополнительные клинические исследова-
ния. В  частности, перспективными направле-
ниями являются изучение влияния длительного 
приёма препарата, возможных схем комбиниро-
ванной профилактики и сравнительный анализ 
с другими противовирусными средствами. 

Таким образом, данное исследование на ос-
нове математического моделирования подтвер-
ждает, что профилактическое применение пре-
парата риамиловир («Триазавирин»®) на примере 
COVID-19 может существенно снизить заболевае-
мость респираторными вирусными инфекциями, 
склонными к эпидемическому распространению, 
уменьшить нагрузку на систему здравоохранения 
и смягчить последствия эпидемии. 
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