Меры профилактики энтеровирусных инфекций

(памятка)

Энтеровирусные  инфекции (далее - ЭВИ) представляют собой группу острых инфекционных заболеваний вирусной этиологии, вызываемых различными представителями энтеровирусов человека.

Источником инфекций является ЧЕЛОВЕК (больной или носитель). Инкубационный период составляет в среднем от 1 до 10 дней. Среди заболевших ЭВИ преобладают дети.
Передача энтеровирусных инфекций  осуществляется при реализации фекально-орального механизма (водным, пищевым и контактно-бытовым путями) – основной, аэрозольного механизма (воздушно-капельным и пылевым путями) – вероятный и вертикальный (возможный).
Факторами передачи служат загрязненная вода и овощи. Также вирус может передаваться через грязные руки, игрушки и другие объекты внешней среды.

Причиной формирования очагов с групповой заболеваемостью может являться занос инфекции в учреждение, на территорию и возможность ее распространения в условиях несоблюдения требований санитарного законодательства, как по условиям размещения, так и по состоянию систем водопользования и организации питания.

Эпидемиологическую значимость представляет вода открытых водоемов, загрязненная сточными водами, как в качестве источников питьевого водоснабжения, так и для купания населения. Энтеровирусы отличаются высокой устойчивостью во внешней среде, способны сохранять жизнеспособность в воде поверхностных водоемов и влажной почве до 2 месяцев.

Организация и проведение санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий в очаге ЭВИ.
Мероприятия в эпидемическом очаге ЭВИ (при подозрении на это заболевание) проводят медицинские работники.

1) В целях локализации очага энтеровирусной инфекции проводится активное выявление больных методом опроса, осмотра при утреннем приеме детей в коллектив.

*Организуется взятие клинического материала от контактных в очаге для лабораторных исследований. 

2) В очаге ЭВИ (при подозрении на это заболевание) организуется медицинское наблюдение за лицами, подвергшимися риску заражения. *Наблюдение проводится медицинскими работниками организаций, в которых зарегистрирован очаг ЭВИ, или лечебно-профилактической организацией по территориальной принадлежности.

*Медицинское наблюдение контактных осуществляется ежедневно с внесением результатов осмотра в соответствующие медицинские документы (листы наблюдений).


Длительность медицинского наблюдения за контактными в очаге с момента изоляции последнего заболевшего ЭВИ составляет:
· 10 дней - при регистрации легких форм ЭВИ (при отсутствии явных признаков поражения нервной системы): энтеровирусная лихорадка, эпидемическая миалгия, герпетическая ангина и другие;

· 20 дней - при регистрации форм ЭВИ с поражением нервной системы.


Ограничительные мероприятия включают:
- прекращение приема новых и временно отсутствующих детей в группу, в которой зарегистрирован случай ЭВИ;

- запрещение перевода детей из группы, в которой зарегистрирован случай ЭВИ в другую группу;

- запрещение участия карантинной группы в общих культурно-массовых мероприятиях детской организации;

- организацию прогулок карантинной группы с соблюдением принципа групповой изоляции на участке и при возвращении в группу;

- соблюдение принципа изоляции детей карантинной группы при организации питания.


При неблагополучии эпидемиологической ситуации  по ЭВИ рекомендовано: 
- ограничить (вплоть до запрещения) проведение массовых мероприятий (в первую очередь в детских организованных коллективах) и купание в открытых водоемах, бассейнах;

- установление питьевого режима с обязательным кипячением воды или раздачей бутилированной воды (в детских организациях).

В очагах ЭВИ организуют мероприятия по дезинфекции:

· Текущая дезинфекция в организованных коллективах проводится сотрудниками учреждения после проведенного медицинскими работниками инструктажа.

· Заключительная дезинфекция выполняется организациями, осуществляющими дезинфекционную деятельность в установленном порядке.

! К применению для дезинфекции при энтеровирусной инфекции допускаются только средства, зарегистрированные в установленном порядке, имеющие свидетельство о государственной регистрации, декларацию о соответствии, инструкцию по применению, в которой должно содержаться указание на вирулицидное (активное) действие дезинфицирующего средства, этикетку.

Дезинфекционные мероприятия в детских образовательных организациях:

 - При выявлении заболевшего в учреждении, дезинфекция  проводится во всех местах общего пользования и пребывания заболевшего дезинфицирующим средством, обладающих вирулицидным (активным) действием  в отношении энтеровирусных инфекций, разрешенные для применения в детских учреждениях.

- Дезинфекции подлежат столовая посуда, игрушки, предметы обстановки в комнатах приема пищи, игровых, спальных комнатах, двери и дверные ручки, подоконники, спинки кроватей, прикроватные тумбочки. Помещения проветривают как можно чаще, не менее 4-х раз в день. 

Предметы, бывшие в употреблении у больного (посуда, белье, предметы ухода и пр.), обрабатывают способом протирания, либо погружают в дезинфицирующий раствор.

*Постельные принадлежности (при отсутствии водонепроницаемых чехлов-наматрасников, позволяющих их дезинфицировать) обеззараживают камерным методом.

- В санузлах дезинфицируют водопроводные краны, кнопки, клавиши и другие устройства смывных бачков, санитарно-техническое оборудование (раковины, унитазы, ванны, поддоны).

- Столы, клеенки обеденных столов, пластмассовые скатерти после каждого приема пищи моют с использованием синтетических моющих средств, а при их отсутствии - горячим мыльным или 2% содовым раствором с помощью чистой прокипяченной ветоши.

- При выявлении лиц с подозрением на ЭВИ, персонал обрабатывает руки кожным антисептиком, предназначенным для гигиенической обработки рук.

В этот же период проводят профилактическую дезинсекцию и дератизацию, независимо от наличия или отсутствия членистоногих или грызунов. 

*Если в очаге имеются насекомые (мухи, тараканы), перед проведением заключительной дезинфекции в помещениях провести дезинсекцию.
Памятка подготовлена с использованием: Санитарно - эпидемиологические правила СП 3.1.2950-11 «Профилактика энтеровирусной (неполио) инфекции», Методические указания МУ 3.5.3104-13 «Организация и проведение дезинфекционных мероприятий при энтеровирусных (неполио) инфекциях», Методические указания МУ 3.1.1.2363-08 «эпидемиологический надзор и профилактика энтеровирусной (неполио) инфекций».
















