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Об организации защиты населения от коронавируса.

9
В целях организации на территории Курской области мероприятий по 

предупреждению возможных чрезвычайных ситуаций биолого-социального 
характера, вызванных новым коронавирусом, направляю для изучения и 
распространения среди населения информационное письмо Роспотребнадзора от 
30.01.2020 № 02/1197-2020-23 «Основные симптомы и меры профилактики 
короиавирусиой инфекции (2019™ nCov)», согласно приложению.
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Приложение № I

В соответствии с Постановлением Главного 
государственного санитарного врача РФ от 24.01.2020 № 2

«О дополнительных мероприятиях 
по недопущению тавота и распространения новой 

коронавирусной инфекции, вызванной 2019-nCoV» 
(Зарегист рировано в Минюсте России 24.01,2020 

№ 57269), информационным письмом Роспотребнадзора 
/ от 30.01.2020 № 02/1 197-2020-23

Основные симптомы и меры профилактики коропавнруенпи 
инфекции (2019-nCoV)

Коронавирусы представляют собой группу патогенов, которые 
вызывают респираторные и кишечные заболевания. На поверхности 
вирусной частицы много регулярно расположенных выступов -  белков, и 
частица вируса под микроскопом похожа на корону, отсюда и название 
«коронавирус». Кроме людей, корона вирус может заражать многих 
млекопитающих, таких как свиньи, крупный рогатый скот, кошки, собаки, 
куницы, верблюды, летучие мыши, мыши, ежи и различные виды птиц.

В настоящее время известны только 6 коронавирусов, которые 
заражают людей. Четыре из них, как правило, вызывают' симптомы обычной- 
простуды. Два других, коронавирус Тяжелого острого респираторного 
синдрома (ТОРС) и коронавирус Ближневосточного респираторного 
синдрома (БВРС), вызывают серьезные заболевания дыхательных путей, 
которые могут закончиться летальным исходом.

Подобно коропавирусам ТОРС и БВРС-КоВ, источником вновь 
выявленного коронавируса также, скорее всего, является животное. В 
настоящее время ведется интенсивное вирусологическое расследование, 
направленное на выявление резервуара этого вируса.

На рынке морепродуктов, на котором, как предполагают, и произошло 
заражение людей новым коронавирусом, также продают ся живые животные, 
например, домашняя птица, летучие мыши и змеи. В случае с ТОРС 
носителями вируса были летучие мыши. Вирус передался пальмовым 
циветтам в качестве промежуточного хозяина, а затем от циветт произошла 
передача вируса людям на рынке живой продукции. По словам китайских 
ученых, штамм нового коронавируса похож на коронавирус ТОРС.

Симптоматика.

На настоящем этапе под понятие предполагаемого случая инфекции, 
ассоциированного с новым коронавирусом "2019-nCoV, ■■ попадают лица, 
въезжающие в Российскую Федерацию с территорий стран, в которых 
зарегистрированы случаи заболевания 2019-nCoV, с клиническими 
признаками острых респираторных вирусных инфекций (ОРВИ), а также



рольные инфекционных отделений с тяжелыми или прогрессирующим 
респираторным заболеванием неясной этнологии, развившемся после 
зарубежной поездки или после контакта с вернувшимся из зарубежной 
поездки в страны, в которых зарегистрированы случаи заболевания 2019- 
nCoV.

Основными симптомами заболевания 2019-nCoV являются повышение 
Температуры тела, утомление, кашель с небольшим количеством мокроты. 
По мере развития болезни у некоторых больных (около 15%) появляются 
такие симптомы, как диспноэ (ощущение нехватки воздуха). Повышение 
температуры тела регистрируется у более чем 90% больных, сухой кашель -  
примерно у 80%, сдавленность в груди -  у более чем 20%. Результаты 
клинических лабораторных анализов на ранних стадиях болезни могут 
показать у более чем 80% больных нормальный или пониженным уровень 
лейкоцитов и пониженный уровень лимфоцитов. У больного может быть 
повышенный уровень ферментов печени. Па рентгенограмме картина 
пневмонии. Болезнь проявляется как острый тяжелый респираторный 
синдром, часто1проз-екаюший в виде пневмоний.

Профилактические меры против распространения коротшируса,

В целях недопущения распространения случаев заболеваний, 
вызванных коронавирусом необходимо соблюдать меры предосторожности:

не посещать рынки, где продаются живот ные, морепродукты;
употреблять только термически обработанную пишу, бутилированнуто

воду:
не посещать зоопарки, культурно-массовые мероприятия с 

привлечением животных;
избегать мест с массовым скоплением лю тей;
использовать средства защиты органов дыхания (маски, респираторы и

т.д.);
мыть руки после контакта с людьми, животными и перед приемом 

пищи;
при первых признаках заболевания, обращаться за медицинской 

помощью в лечебные организации, не допускать самолечения;
воздержаться от поездок в КНР и другие страны (Австралия. Вьетнам. 

Германия, Канала. Корея. Камбоджа. Малайзия, Непал, ОЭА, Таиланд, 
Сингапур, США, Финляндия. Франция, Шри-Ланка. Япония), где были 
зафиксированы случаи заболевания коронавирусом 2019-nCoV.

В подразделениях (местах работы, службы) строго соблюдать меры 
профилактики.

Своевременная диагностика является одним из важнейших 
мероприятии при возникновении угрозы появления и распространения 
коронавируса на территории Российской Федерации.
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Инструкция
по проведению дезинфекционных мероприятий для профилакт ики 

заболевании, вызываемых коронанируса.мн

Коронавируоы - РНК-еодержашне вирусы размером 80-160 им, 
имеющие внешнюю липосодержащую оболочку. По устойчивости к 
дезинфицирующим средствам относятся к вирусам с низкой устойчивостью.

Механизмы передачи инфекции - воздушно-капельный, контактный, 
фекально-оральный,

С целью профилактики и борьбы с инфекциями, вызванными 
коронавирусами, проводят профилактическую и очаговую (текущую, 
заключительную) дезинфекцию. Для проведения дезинфекции применяют 
дезинфицирующие средства, зарегистрированные в установленном порядке. 
В инструкциях по применению этих средств указаны режимы для 
обсззараживанЛя объектов при вирусных инфекциях.

Для дезинфекции могут быть использованы средства из различных 
химических групп: хлорактивные (натриевая соль дихлоризониануровой 
кислоты - в концентрации активного хлора в рабочем растворе нс менее 0,06 
%, хлорамин Ь - в концентрации активного хлора в рабочем растворе не 
менее 3,0 %), кислородакшвиые (перекись водорода - в концентрации не 
менее 3,0 %), катионные поверхностно-активные вещества (КЛАВ) - 
четвертичные аммониевые соединения (в концентрации н рабочем растворе 
не менее 0,5 %), третичные амины (в концентрации в рабочем растворе не 
менее 0,05 %), полимерные производные гуанидина (в концентрации и 
рабочем растворе не менее 0,2 %}. спирты (в качестве кожных антисептиков 
и дезинфицирующих средств для обработки небольших но площади 
поверхностей - изопропиловый спирт в концентрации не менее 70 % по 
массе, этиловый спирт а концентрации не менее 75 % по массе). Содержание 
действующих веществ указано в инструкциях по применению.

Обеззараживанию подлежат псе поверхности п помещениях, 
предназначенных для пребывания личного состава, включая поверхности а 
помещениях, руки, предметы обстановки, подоконники, спинки кроватей, 
прикроватные тумбочки, дверные ручки, посуда больного, выделения, 
воздуха и другие объекты.

Профилактическая дезинфекция.

Профилактическая дезинфекция начинается немедленно при 
возникновении угрозы заболевания с целью предупреждения проникновения 
и распространения возбудителя заболевания и организованные коллективы 
людей на объектах, в учреждениях, на территориях и т.д.. где это заболевание 
отсутствует, но имеется угроза его заноса извне. Включает меры личной 
гигиены, частое мьпъе рук с мылом или протирку их кожными 
антисептиками, регулярное проветривание помещений, проведение влажной
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уборки. Для дезинфекции применяют наименее токсичные средства. 
Мероприятия прекращаются через 5 дней посдс ликвидации угрозы заноса 
возбудителя.

Очаговая дезинфекция.

Включает текущую и заключи тельную.
Текущую дезинфекцию в очаге проводят в течение всего времени 

болезни. Для текущей дезинфекции следует применять дезинфицирующие 
средства, разрешенные к использованию в присутствии людей (на основе 
катионных поверхностно-активных веществ) способом протирания. 
Столовую посуду, белье больного, предметы ухода обрабатывают способом 
погружения в растворы дезинфицирующих средств.

Гигиеническую обработку рук с применением спиртсодержащих 
кожных антисептиков следует проводить после каждого контакта с кожными 
покровами больного (потенциалню больного), его слизистыми оболочками, 
выделениями, ^связками и другими предметами ухода, после контакта с 
оборудованием, мебелью и другими объектами, находящимися в 
непосредственной близости от больного.

Воздух в присутствии людей рекомендуется обрабатывать с 
использованием технологий и оборудования, разрешенных к применению в 
установленном порядке, па основе использования ультрафиолетового 
излучения (рециркуляторов), различных видов фильтров (в том числе 
электрофильтров) в соответствии с действующими методическими 
документами.

Заключительную дезинфекцию в инфекционном очаге проводя т после 
выбытия больного из очага. Для обработки используют наиболее надежные 
дезинфицирующие средства на основе хлорактпвных и кислородактивных 
соединений. При обработке поверхностей в помещениях применяют способ 
орошения. Воздух в отсутствие людей рекомендуется обрабатывать с 
использованием открытых ультрафиолетовых облучателей, аэрозолей 
дезинфицирующих средств.

Вес виды работ с дезинфицирующими средствами следует- выполнять 
во влагонепроницаемых перчатках одноразовых или многократного 
применения (при медицинских манипуляциях). При проведении 
заключительной дезинфекции способом орошения используют средства 
индивидуальной защиты (СШ). Органы дыхания защищают респиратором, 
глаз защитными очками или используют про тивоазрозольные СИЗ оргзноп 
дыхания с изолирующей лицевой частью.

Дезинфицирующие средства хранят в упаковках изготовителя, плотно 
закрытыми в специально отведенном сухом, прохладном и затемненном 
месте.
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