
Правительство Санкт - Петербурга
Комитет по социальной политике Санкт-Петербурга

Санкт - Петербургское государственное казённое учреждение
«Городской информационно-расчетный центр»

ПРИКАЗ

~b./),f. 2020г. N!! С?О--=--=---

о выполнении мероприятий по профилактике
коронавирусной инфекции в СПб ГКУ
«Городской информационно-расчетный центр»

В целях предупреждения распространения коронавирусной инфекции, согласно
правительственной телеграмме Министерства труда и социальной защите населения
Российской Федерации от 31.01.2020 NQ13-7/1 0/В-755

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Выполнить следующие мероприятия:
1.1. Утвердить Инструкцию по предупреждению распространения и профилактике

коронавирусной инфекции (20 19-пСо У) среди работников СПб ГКУ «Городской
информационно-расчетный центр».

1.2. Начальнику отдела хозяйственного обеспечения и обслуживания здания
Бодровой Л.А. обеспечить проведение ежедневной влажной уборки в помещениях Центра.

1.3. Начальникам структурных подразделений обеспечить ежедневное
проветривание в кабинетах, а также провести внеплановый инструктаж для сотрудников
отделов о профилактике и действиях в случае выявления симптомов новой
коронавирусной инфекции (повышение температуры тела, наличие респираторных
симптомов) и применению дезинфицирующих средств, проведение инструктажа отразить
в журналах регистрации инструктажей на рабочем месте.

1.4. Инженеру 1 категории отдела хозяйственного обеспечения и обслуживания
здания Трофимову В.А. обеспечить проведение внеплановой про верки вентиляционной
системы Центра.

1.5. Специалисту по охране труда Минкину А.В. обеспечить размещение памяток о
мерах профилактики коронавирусной инфекции на информационных стендах и сайге
Центра.

2. Контроль за исполнением приказа возложить на заместителя директора Центра
Собченко Сергея Анатольевича.

Директор СПб ГКУ «Городской
информационно-расчетный центр» с.в. Иванов



«СОГЛАСОВАНО»

Инструкция
по предупреждению распространения и
профилактике коронавирусной инфекции

(2019-пСо V) среди работников
СПб ГКУ «Городской информационно-расчетный

центр»



ВВЕДЕНИЕ

Выявление в декабре 2019 г. заболеваний, вызванных новым коронавирусом (2019-
пСоУ), поставило перед специалистами в области охраны здравоохранения и врачами
трудные задачи, связанные с быстрой диагностикой и клиническим ведением больных с
этой инфекцией. В настоящее время сведения об эпидемиологии, клинических
особенностях, профилактике и лечении этого заболевания ограничены. Известно, что
наиболее распространенным клиническим проявлением нового варианта коронавирусной
инфекции является пневмония, у значительного числа пациентов зарегистрировано
развитие острого респираторного дистресссиндрома (ОРДС).

1. ОБЩИЕ СВЕДЕНИЯ О КОРОНАВИРУСНЫХ ИНФЕКЦИЙ

Коронавирусы (Coronaviridae) - это большое семейство РНКсодержащих вирусов,
способных инфицировать человека и некоторых животных. У людей коронавирусы могут
вызвать целый ряд заболеваний - от легких форм острой респираторной инфекции до
тяжелого острого респираторного синдрома (ТОРС).

ДО 2002 года коронавирусы рассматривались в качестве агентов, вызывающих
нетяжелые заболевания верхних дыхательных путей (с крайне редкими летальными
исходами). В конце 2002 года появился коронавирус (SARS-Co У), возбудитель атипичной
пневмонии, который вызывал ТОРС у людей. Данный вирус относится к роду
Betacoronavirus. Природным резервуаром SARS-Co V служат летучие мыши,
промежуточные хозяева - верблюды и гималайские циветты. Всего за период эпидемии в
37 странах по миру зарегистрировано более 8000 случаев, из них 774 со смертельным
исходом. С 2004 года новых случаев атипичной пневмонии, вызванной SARS-СоV, не
зарегистрировано. В 2012 году мир столкнулся с новым коронавирусом MERS
(MERSCo У), возбудителем ближневосточного респираторного синдрома, также
принадлежащему к роду Betacoronavirus. Основным природным резервуаром
коронавирусов MERS-Co V являются верблюды.

С 2012 года зарегистрировано 2494 случая коронавирусной инфекции, вызванной
вирусом MERS-СоV, из которых 858 закончились летальным исходом. Все случаи
заболевания географически ассоциированы с Аравийским полуостровом (82% случаев
зарегистрированы в Саудовской Аравии). В настоящий момент MERS-Co V продолжает
циркулировать и вызывать новые случаи заболевания.

Новый коронавирус 2019-пСоУ (временное название, присвоенное Всемирной
организацией здравоохранения 12 января 2020 года) представляет собой одноцепочечный
РНК-содержащий вирус, относится к семейству 4 Coronaviridae, относится к линии Вета-
СоV В. Вирус отнесен ко II группе патогенности, как и некоторые другие представители
этого семейства (вирус SARS-СоV, MERS-СоV).

Коронавирус 20 19-пСоV предположительно является рекомбинантным вирусом
между коронавирусом летучих мышей и неизвестным по происхождению коронавирусом.
Генетическая последовательность 2019- пСоV сходна с последовательностью SARS-Co V
по меньшей мере на 70%.

Патогенез новой коронавирусной инфекции изучен недостаточно. Данные о
длительности и напряженности иммунитета в отношении 2019- пСоV в настоящее время
отсутствуют. Иммунитет при инфекциях, вызванных другими представителями семейства
коронавирусов, не стойкий и возможно повторное заражение.

2. ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА

В настоящее время данные по эпидемиологической характеристике новой
коронавирусной инфекции 20 19-пСоV ограничены. Максимально широкое



распространение вирус получил в Китае, где наблюдается распространение практически
во всех провинциях с эпицентром в г. Ухань, провинция Хубэй. Зарегистрированы
завозные случаи в странах Азии, Северной Америки и Европы:Таиланд, Япония,
Республика Корея, Вьетнам, Малайзия, Непал, Тайвань, Сингапур, Австралия, США,
Канада, Франция, Германия.

Первоначальный источник инфекции не установлен. Первые случаи заболевания
могли быть связаны с посещением рынка морепродуктов в г. Ухань (КНР), на котором
продавались домашняя птица, змеи, летучие мыши и другие животные.

В настоящее время основным источником инфекции является больной человек, в
том числе находящийся в инкубационном периоде заболевания. 5 Пути передачи
инфекции: воздушно-капельный (при кашле, чихании, разговоре), воздушно-пылевой и
контактный. Факторы передачи: воздух, пищевые продукты и предметы обихода,
контаминированные 2019-пСоV.

Установлена роль инфекции, вызванной20 19-пСоУ, как инфекции, связанной с
оказанием медицинской помощи. По состоянию на 23.01.2020 в одной из больниц г.
Ухань выявлено 15 подтвержденных случаев заболевания среди врачей,
контактировавших с больными 20 19-пСоУ.

3. КЛИНИЧЕСКИЕ ОСОБЕННОСТИ КОРОНАВИРУСНОЙ ИНФЕКЦИИ

Инкубационный период составляет от 2 до 14 суток.
Для новой коронавирусной инфекции, вызванной 20 19-пСоУ, характерно наличие

клинических симптомов острой респираторной вирусной инфекции:
-повышение температуры тела (>90%);
-кашель (сухой или с небольшим количеством мокроты) в 80 % случаев;
-одышка (55%);
-миалгии и утомляемость (44%);
-ощущение заложенности в грудной клетке (>20%),
Наиболее тяжелая одышка развивается к 6-8-му дню от момента заражения. Также

установлено, что среди первых симптомов могут быть головные боли (8%), кровохарканье
(5%), диарея (3%), тошнота, рвота, сердцебиение. Данные симптомы в дебюте инфекции
могут наблюдаться в отсутствии повышения температуры тела.

4. ПРОФИЛАКТИКА КОРОНАВИРУСНОЙ ИНФЕКЦИИ

в целях профипактики коронавирусной инфекции необходимо соблюдать меры
предосторожности:
- при планировании зарубежных поездок уточнять эпидемиологическую ситуацию;
- не посещать рынки, где продаются животные, морепродукты;
- употреблять только термически обработанную пищу, бутилированную воду;
- не посещать зоопарки, культурно-массовые мероприятия с привлечением животных;
- использовать средства защиты органов дыхания (маски);
- избегать близкого контакта с людьми, у которых имеются симптомы, похожие на
простуду или грипп;
- мыть руки после посещения мест массового скопления людей и перед приемом пищи,
использовать для обработки рук антисептические спиртосодержащие средства;
- при первых признаках заболевания обращаться за медицинской помощью в лечебные
организации, не допускать самолечения;
при обращении за медицинской помощью на территории Санкт-Петербурга

информировать медицинский персонал о времени и месте пребывания в КНР

5. МЕРЫ ПО НЕДОПУЩЕНИIО РАСПРОСТРАНЕНИЯ
ЗАБОЛЕВАНИЙ, ВЫЗВАННЫХ НОВЫМ КОРОНАВИРУСОМ,



ПРЕДПРИНИМАЕМЫЕ ГОСУДАРСТВОМ

с первых дней осложнения ситуации организован мониторинг за
эпидемиологической обстановкой, приняты дополнительные меры по усилению
санитарно-карантинного контроля в пунктах пропуска через государственную границу
Российской Федерации, отработан алгоритм действий медицинского персонала при
подозрении на новую коронавирусную инфекцию; обеспечен контроль за готовностью
медицинских организаций к приему больных из неблагополучных территорий;
проработаны вопросы немедленной изоляции лиц с подозрением на заболевание и
установления медицинского наблюдения за контактными лицами; определен алгоритм
лабораторной диагностики в случае выявления лиц с подозрением на коронавирусную
инфекцию; приняты меры по обучению медицинского персонала. В регионы направлены
методические рекомендации по лабораторной диагностике, дезинфекционным
мероприятиям, противоэпидемическому режиму медицинских организаций. Также
подготовлены и направлены рекомендации по дезинфекции воздушных судов, по
проведению уборки и дезинфекции автотранспорта.

Продолжается реализация комплекса мероприятий в рамках Национального плана по
предупреждению завоза и распространения новой коронавирусной инфекции на
территории Российской Федерации, утвержденного Председателем Правительства
Российской Федерации, постановлений Главного государственного санитарного врача
Российской Федерации от 24.01.2020 N2 2 «О мероприятиях по недопущению
распространения новой коронавирусной инфекции, вызванной 20 19-пСоУ» и от
31.01.2020 N23 «О проведении дополнительных санитарно-противоэпидемических
(профилактических) мероприятий по недопущению завоза и распространения новой
коронавирусной инфекции, вызванной 2019-пСоV».

Во всех пунктах пропуска через государственную границу Российской Федерации
проводится усиленный двойной контроль прибывающих из неблагополучных регионов
лиц с использованием стационарного и переносного тепловизионного оборудования

Для клинически здоровых лиц, прибывших из неблагополучных регионов и не
имеющих возможностей изолированного проживания, в субъектах Российской Федерации
под контролем Роспотребнадзора развернуто 126 учреждений для медицинского
наблюдения.

В настоящее время все центры гигиены и эпидемиологии Роспотребнадзора в
субъектах Российской Федерации обеспечены диагностическими тест-системами для
выявления нового коронавируса, оперативно разработанными Государственным научным
центром «Вектор» Роспотребнадзора и зарегистрированными в официальном порядке,
определен порядок лабораторной диагностики.

В целях полной оценки ситуации вместе с мониторингом по заболеваемости
сезонным гриппом и ОРВИ, Роспотребнадзор продолжает оперативное слежение за
заболеваемостью внебольничными пневмониями во всех субъектах Российской
Федерации, в отношении которых превышения среднемноголетних показателей не
отмечено.

в целях усиления мероприятий по информированию населения о мерах
профилактики гриппа, ОРВИ и коронавирусной инфекции с Министерством просвещения
Российской Федерации разработаны и утверждены совместные методические
рекомендации по профилактике гриппа и ОРВИ в детских общеобразовательных
организациях

Специалист по охране труда А.В. Минкин


