
Согласно предписанию о проведении дополнительных санитарно-

профилактических (противоэпидемических) мероприятий от 12.11.2025г.  
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Меры по профилактике распространения ветряной оспы в 

образовательном учреждении 

• Организация комплекса противоэпидемических мероприятий. В первые сутки с 

момента получения предписания организовать комплекс противоэпидемических 

профилактических мероприятий по предупреждению эпидемического 

распространения ветряной оспы в образовательном учреждении и обеспечить 

его выполнение в течение 21 дня с момента изоляции из коллектива последнего 

больного. 

• Режимно-ограничительные мероприятия. Организовать в образовательном 

учреждении проведение режимно-ограничительных мероприятий (срок: в 

течение 24 часов с выявления случая заболевания ветряной 

оспой/опоясывающим лишаем): 

I. Прекратить прием новых и временно отсутствовавших детей, не болевших 

ветряной оспой и не привитых против этой инфекции, в группу (коллектив), где 

зарегистрирован случай заболевания ветряной оспой. 

II. Запретить участие в массовых мероприятиях детей из группы (коллектива), в 

котором выявлены случаи заболеваний, а также перевод детей такой группы в 

другие группы (коллективы). 

III. При регистрации случаев заболевания ветряной оспой в разных группах/классах 

запретить массовые мероприятия в образовательном учреждении. 

IV. Организовать в коллективе своевременное выявление больных ветряной оспой, а 

также случаев заболеваний, подозрительных на эту инфекцию, изоляцию из 

организованного коллектива (при необходимости госпитализация больного) 

(срок: немедленно при выявлении). (Дети в возрасте старше 7 лет и лица, ранее 

переболевшие ветряной оспой, разобщению не подлежат.) 

 

• Выявление лиц для экстренной профилактики. Организовать выявление лиц, не 

болевших и не привитых против ветряной оспы, для проведения экстренной 

профилактики во всем учреждении (срок: в течение 24 часов с момента 

выявления больного или получения информации о заболевании). 

 

• Активная иммунизация. Организовать активную иммунизацию против ветряной 

оспы детям (в возрасте от 12 месяцев) и взрослым, не имеющим медицинских 

противопоказаний к введению вакцины, в первые 72–96 часов после вероятного 

контакта с больным ветряной оспой. 

 

• Медицинское наблюдение. При наличии среди контактных лиц, не болевших 

ветряной оспой, не привитых и (или) не получивших завершенный курс 



вакцинации против ветряной оспы, за ними устанавливается медицинское 

наблюдение сроком на 21 календарный день с момента изоляции последнего 

заболевшего. Медицинское наблюдение за детьми и взрослыми, переболевшими 

ветряной оспой, а также получившими завершенный курс вакцинации против 

ветряной оспы (при наличии документального подтверждения), не проводится. 

 

• Ежедневные осмотры. С целью активного выявления больных ежедневно в 

период проведения противоэпидемических мероприятий организовать 

проведение осмотров детей и взрослых, не болевших ветряной оспой, не 

привитых и (или) не получивших завершенный курс вакцинации против 

ветряной оспы (оценка общего состояния, осмотр кожных покровов, измерение 

температуры тела), контактировавших с источником возбудителя ветряной 

оспы, с фиксацией результатов в медицинской документации (срок: 21 день с 

момента изоляции последнего заболевшего). 

 

• Влажная уборка помещений. Организовать проведение дважды в день влажной 

уборки всех помещений с применением моющих и (или) дезинфицирующих 

средств, при необходимости более часто (срок: 21 день с момента изоляции 

последнего заболевшего). 

 

• Дезинфекция воздушной среды. Организовать проведение дезинфекции 

воздушной среды с использованием ультрафиолетового облучения или других 

способов, разрешенных для этих целей, с использованием рециркуляторов 

непрерывного действия в присутствии людей (срок: 21 день с момента изоляции 

последнего заболевшего). 

 

• Проветривание помещений. Организовать не менее четырех раз в день 

проветривание (по 8–10 минут) всех помещений, в теплое время года — 

сквозное проветривание (срок: 21 день с момента изоляции последнего 

заболевшего). 

 

• Контроль личной гигиены. Организовать контроль соблюдения правил личной 

гигиены сотрудниками и детьми группы (коллектива)/класса с использованием 

антибактериального мыла и кожных антисептиков (срок: 21 день с момента 

изоляции последнего заболевшего). 

 

• Информирование коллектива. Организовать информирование детей, взрослых 

членов коллектива, а также законных представителей детей о мерах 

профилактики ветряной оспы, необходимости немедленного информирования об 



ухудшении состояния здоровья и контакте с больными, подозрительными на 

ветряную оспу/опоясывающий лишай за пределами коллектива, о наиболее 

эффективном методе профилактики: вакцинации против ветряной оспы (срок: в 

течение всего периода проведения противоэпидемических мероприятий). 

 

• Допуск реконвалесцентов. Допуск реконвалесцента ветряной оспы в коллектив 

(группу/класс) разрешается после его клинического выздоровления, но не ранее 

шестого дня со времени появления последнего свежего элемента сыпи 

независимо от наличия вторичных случаев ветряной оспы в очаге и только при 

наличии справки об отсутствии медицинских противопоказаний для посещения 

организаций, осуществляющих образовательную деятельность и иных 

организаций. 

Основные мероприятия по профилактированию и контролю 

ветряной оспы: 

1. Немедленные действия (в первые сутки): 

Организация комплекса мероприятий для предотвращения распространения, 

включая выявление и изоляцию больных. 

Продолжение профилактики в течение 21 дня после последнего случая. 

2. Ограничения и запреты (с 24 часов): 

Прекращение приема новых и отсутствующих детей, не болевших или не 

вакцинированных. 

Запрет массовых мероприятий внутри коллектива/класса с выявленными 

случаями. 

Перевод детей в другие группы, при необходимости. 

3. Выявление и изоляция: 

Немедленное выявление заболевших и подозрительных случаев. 

Температурный контроль, осмотр кожных покровов. 

Изоляция заболевших (госпитализация при необходимости). 

4. Профилактика среди контактных лиц: 

Выявление не болевших и не вакцинированных детей и взрослых для 

проведения экстренной профилактики. 

Проведение вакцинации в первые 72–96 часов после контакта. 

Медицинское наблюдение за контактными (21 день), за исключением 

переболевших и вакцинированных с подтверждением. 

5. Дезинфекция и дезинсструкция: 



Регулярная влажная уборка (два раза в день), использование дезинфицирующих 

средств. 

Проведение ультрафиолетовой обработки воздуха или других разрешённых 

методов. 

Проветривание помещений (несколько раз в день, сквозное в зимнее время). 

6. Контроль личной гигиены и информирование: 

Контроль соблюдения правил личной гигиены с использованием антисептиков. 

Информирование сотрудников, детей и родителей о мерах профилактики, 

необходимости обращения при ухудшении состояния. 

7. Возвращение в коллектив: 

Разрешение реконвалесцента после клинического выздоровления и не ранее 

шести дней после последнего элемента сыпи, при наличии справки. 


