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Приложение 
к Приказу Министерства здравоохранения Донецкой Народной Республики                                                           18 января 2018 № 68
П Л А Н

мероприятий по предупреждению распространения кори на территории Донецкой Народной Республики

на 2018-2020 гг.

	№/№ п/п
	Наименование мероприятий
	Срок

исполнения
	Ответственные за исполнение

	1. Организационные мероприятия 

	1.1.
	Разработать городские и районные планы мероприятий по предупреждению распространения кори, обеспечить их выполнение с информированием МЗ ДНР 
	Январь 2018
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения, главные врачи территориальных учреждений Республиканского центра санитарно-эпидемиологического надзора Государственной санитарно-эпидемиологической службы Министерства здравоохранения Донецкой Народной Республики (далее-РЦ СЭН ГСЭС МЗ ДНР) 

	1.2. 
	Усиление санитарно-просветительной работы среди населения по вопросам профилактики кори и негативных последствий отказов от профилактических прививок в учреждениях здравоохранения Донецкой Народной Республики

	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	1.3. 
	Проведение семинаров для специалистов здравоохранения и санэпидслужбы по вопросам эпидемиологии, профилактики, клиники и диагностики кори 

	Январь 2018, в дальнейшем -

ежегодно
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения главные врачи территориальных учреждений РЦ СЭН ГСЭС МЗ ДНР

	2. Профилактические мероприятия

	2.1.
	Обеспечить проведение   плановой  вакцинации и  ревакцинации  детей  в  соответствии с приказом Министерства здравоохранения Донецкой Народной Республики от 13 ноября 2017 года №1336 «Об утверждении Календаря обязательных профилактических прививок Донецкой Народной Республики» с охватом не менее 95% 
	Постоянно
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.2.
	Ввести временный карантин на посещения (проведывания) пациентов, госпитализированных в стационарные отделения учреждений здравоохранения Донецкой Народной Республики
	С 19.01.2018 до особого распоряже-ния главного врача территориа-льного учреждения РЦ СЭН ГСЭС МЗ ДНР соответству-ющей территории
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.3. 
	Провести анализ привитости против кори по каждому врачебному участку с целью выявления лиц до 35 лет, не болевших корью, не привитых против кори, привитых однократно, без сведений о прививках. Определить численность контингентов, подлежащих иммунизации, направить заявки в Республиканский центр санэпиднадзора Госсанэпидслужбы МЗ ДНР на дополнительное количество вакцины против кори
	Январь

2018 г.
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.4. 
	Организовать и провести массовую дополнительную иммунизацию против кори лицам до 35 лет, не привитым против кори, привитым однократно, не имеющим сведений о прививках и не болевших корью. При проведении прививок в первую очередь организовать иммунизацию группам повышенного эпидемиологического риска: работникам учреждений здравоохранения, образования, торговли и общественного питания, детей образовательных организаций, студентов, других  крупных организованных коллективов, а также мигрантов, беженцев, вынужденных переселенцев
	Январь-март

2018 г.
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.5. 
	Обеспечить строгое соблюдение надлежащих условий транспортирования и хранения живой коревой вакцины и безопасности иммунизации
	Весь период
	РЦ СЭН ГСЭС МЗ ДНР

	2.6. 
	Обеспечить отстранение от работы медицинских работников в возрасте до 35 лет, не привитых против кори, привитых однократно, без сведений о прививках, не болевших корью 

	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.7. 
	Проводить активное выявление больных корью и лиц с подозрением на это заболевание (с лихорадкой и пятнисто-папулезной сыпью) при  оказании всех видов медицинской помощи, проведении медицинских осмотров, предварительных (при поступлении на работу) и периодических профилактических медицинских осмотров населения, диспансеризации населения, медицинском наблюдении за лицами, бывшими в контакте с больными корью, проведении подворных (поквартирных) обходов с организацией обязательного лабораторного обследования 
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.8.
	Обеспечения амбулаторно-поликлинического обслуживания населения с респираторными инфекциями преимущественно на дому, организация в учреждениях здравоохранения разделения потоков соматических больных и больных с симптомами респираторных инфекций
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.9.
	Обеспечить строгое соблюдение противоэпидемического режима в учреждениях здравоохранения, в т.ч. изоляции пациентов в отделениях для лечения респираторных инфекций с преимущественным проведением медицинских и иных манипуляций в палатах
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.10.
	Своевременный отбор и доставку материала для лабораторных обследований на корь в вирусологическую лабораторию Республиканского лабораторного центра ГСЭС МЗ ДНР (г.Донецк, ул. Любавина,3). Взятие крови для исследований осуществляется на 4-5 день с момента появления сыпи (1 сыворотка) и не ранее чем через 10-14 дней от даты взятия первой пробы (2 сыворотка - при необходимости)
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.11.
	Устанавливать окончательный диагноз кори на основании клинических данных при наличии лабораторного подтверждения диагноза (выявление в сыворотке крови больного/лица с подозрением на заболевание специфических антител, относящихся к иммуноглобулинам класса М (IgM), методом иммуноферментного анализа (ИФА) и/или эпидемиологической связи с другими лабораторно подтвержденными случаями данного заболевания
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	2.12. 
	Обеспечить ежегодное проведение изучения напряженности коллективного иммунитета к кори с выявлением восприимчивых групп населения и принятием решения о проведении «подчищающей» иммунизации   
	Ежегодно
	РЦ СЭН ГСЭС МЗ ДНР, Республиканский лабораторный центр ГСЭС МЗ ДНР 

	3. Противоэпидемические мероприятия в очагах кори

	3.1. 
	Организация и проведение срочных первичных противоэпидемических мероприятий в очагах после выявления больного или при подозрении на корь
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения главные врачи территориальных учреждений ГСЭС МЗ ДНР

	3.2. 
	Проведение обязательной госпитализации больных корью (или при подозрении на эту инфекцию):                                        

- при тяжелом клиническом течении заболевания;                                                

-  всех детей в возрасте до 2-х лет;

- лиц из организаций с круглосуточным пребыванием детей или взрослых; 

- лиц, проживающих в общежитиях и в неблагоприятных бытовых условиях (в том числе коммунальных квартирах); 

- при наличии в семье заболевшего лиц из числа декретированных групп населения;

В направлениях на госпитализацию больных корью (или при подозрении на эту инфекцию), наряду с анкетными данными указываются первоначальные симптомы заболевания, сведения о проведенном лечении и профилактических прививках, а также данные эпидемиологического анамнеза.

Госпитализированные лица должны   находиться в стационаре до исчезновения   клинических симптомов, но не менее чем 5 дней  с момента появления сыпи.

Допуск реконвалесцентов в организованные коллективы детей и взрослых разрешается после их клинического выздоровления
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	3.3. 
	При организации стационара на дому информировать лиц, ухаживающих за больным о необходимости проветривания помещения, в котором содержится больной, проведения влажных уборок, обеззараживания воздуха с использованием бактерицидных ультрафиолетовых облучателей, разрешенных для бытового применения и др.
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	3.4. 
	С целью раннего выявления и изоляции источников инфекции за лицами, общавшимися с больными корью, обеспечить медицинское наблюдение в течение 21 дня с момента выявления последнего случая заболевания в очаге
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	3.5. 
	При выявлении очага инфекции в образовательных организациях, а также в организациях с круглосуточным пребыванием детей и взрослых с момента выявления первого больного до 21 дня с момента выявления последнего заболевшего в коллективы не принимать лиц, не болевших корью, не привитых или однократно привитых, без сведений о прививках
	Весь период
	Администрации городов и районов Донецкой Народной Республики, начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения, главные врачи территориальных учреждений ГСЭС МЗ ДНР

	3.6. 
	Организация в образовательных учреждениях и в организациях с круглосуточным пребыванием взрослых и детей ежедневного осмотра контактных лиц медицинскими работниками в целях активного выявления и изоляции лиц с признаками заболевания
	Весь период
	Администрации городов и районов Донецкой Народной Республики, начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	3.7. 
	Контактные лица из очагов кори, не привитые или однократно привитые, без сведений о прививках и не болевшие корью ранее, не допускаются к плановой госпитализации в учреждения здравоохранения неинфекционного профиля, а также социальные организации в течение всего периода медицинского наблюдения. Госпитализация таких пациентов в период медицинского наблюдения в учреждения здравоохранения неинфекционного профиля осуществляется по жизненным показаниям, при этом в стационаре организуются дополнительные противоэпидемические мероприятия в целях предупреждения распространения инфекции
	Весь период
	Администрации городов и районов Донецкой Народной Республики, начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения

	3.8. 
	Обеспечить определение в очагах кори лиц, подлежащих иммунизации против этой инфекции по эпидемическим показаниям
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения главные врачи территориальных учреждений ГСЭС МЗ ДНР

	3.9. 
	Обеспечить организацию и проведение иммунизации против кори по эпидемическим показаниям лиц, имевших контакт с больным (при подозрении на заболевание), не болевших корью ранее, не привитых или однократно привитых, без сведений о прививках без ограничения возраста.

Иммунизация против кори по эпидемическим показаниям проводится в течение первых 72 часов с момента контакта с больным. При расширении границ очага кори (по месту работы, учебы, в пределах района, населенного пункта) сроки иммунизации могут быть продлены до 7 дней с момента выявления первого больного в очаге
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения,

главные врачи учреждений здравоохранения главные врачи территориальных учреждений ГСЭС МЗ ДНР

	3.10.
	Детям, не привитым против кори (не достигшим прививочного возраста или не получившим прививки в связи с медицинскими противопоказаниями или отказом от прививок) не позднее 5-го дня с момента контакта с больным вводится иммуноглобулин человека нормальный в соответствии с инструкцией по его применению
	Весь период
	Начальники городских управлений/отделов здравоохранения, главные врачи учреждений здравоохранения

	3.11.
	Проведение эпидемиологического обследования очагов кори с заполнением карт
	В день регистрации
	РЦ СЭН ГСЭС МЗ ДНР и его территориальные учреждения

	3.12.
	Обеспечить проведение лабораторной диагностики кори (исследование сывороток крови на наличие IgM методом ИФА)  при единичных случаях в  100%, при групповой и вспышечной заболеваемости – первых 3-5 случаев. 

Организовать прием и транспортировку в соответствующую референс-лабораторию образцов мочи и носоглоточных смывов, отобранных в первые 3 дня заболевания, для генотипирования вирусов  
	Постоянно
	Республиканский лабораторный центр ГСЭС МЗ ДНР 


Директор Департамента организации 

оказания медицинской помощи
Министерства здравоохранения

Донецкой Народной Республики
Н.С. Щербакова
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