Уважаемые жители Шумихинского района! Напоминаем о необходимости иммунизации от клещевого вирусного энцефалита(КВЭ)
По данным Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека территория Курганской области относится к группе с высоким уровнем заболеваемости (превышение федерального показателя от 4 до 10 раз). В 2016 году зарегистрировано 17 случаев заболевания клещевым вирусным энцефалитом против 16 в 2015 году (показатель заболеваемости составил 1,95 на 100 тысяч населения); заболели 2 ребенка, летальные случаи в 2016 году на территории региона не отмечались. Случаи заболевания зарегистрированы в 8-ми муниципальных образованиях из 26. Наиболее высокие уровни заболевания, превышающие среднеобластной показатель зафиксированы в Притобольном (14,7 на 100 тыс. населения), Каргапольском (13,13 на 100 тыс. населения), Петуховском (10,99 на 100 тыс. населения), Шадринском (7,67 на 100 тыс. населения), Варгашинском (5,27 на 100 тыс. населения) районах и в г. Шадринске (3,89 на 100 тыс. населения).
Заболеваемость КВЭ в Шумихинском районе в 2016, 2015, 2014, 2013 годах не зарегистрирована, в 2012 г. зарегистрировано 2 случая, в 2011 г.- 1 случай. 

В 2016 г. с профилактической целью вакцинировано и ревакцинировано против КВЭ  1614 человек, из них детей – 690. В прошедшем году на территории района клещей, зараженных вирусом не обнаружено (исследовано 30 клещей). Общая площадь акарицидных обработок в 2016 г. составила 29,82 га - территории детских оздоровительных учреждений. В 2015 г. было обработано 8,92 га (территории детских оздоровительных учреждений). 

Число обратившихся в лечебно-профилактические организации по поводу укусов клещами в эпидсезон 2016 года возрасло в 1,2 раза. По данным оперативного мониторинга, в Шумихинском районе в 2016г. от укусов клещей пострадало154 человека. В 2016 г., как и в предыдущие три года, наибольшее количество обращений населения по поводу укусов клещами пришлось на конец мая – начало июня. 
В системе мероприятий по предупреждению заболеваний клещевым вирусным энцефалитом наиболее эффективным является иммунизация населения.
В целях предупреждения, ограничения распространения и ликвидации инфекционных болезней на территории субъекта Российской Федерации закупка вакцин может осуществляться как за счет средств областного бюджета, так и за счет средств юридических лиц и индивидуальных предпринимателей, работники которых подвержены наибольшему риску заражения. 

Вакцина против клещевого вирусного энцефалита, в рамках реализации областных программ с 2015г. приобретается только для проведения иммунизации детей, а также лиц, работающих на государственных предприятиях, чья деятельность связана с пребыванием в природных очагах клещевого вирусного энцефалита.

Все мы с вами знаем, что в соответствии со ст. 5 Федерального закона от 17 сентября 1998 года N 157-ФЗ "Об иммунопрофилактике инфекционных болезней" граждане при осуществлении иммунопрофилактики имеют право на отказ от профилактических прививок. 

Но при этом, очень часто как граждане, так и работодатели забывают о том, что отсутствие профилактических прививок влечет за собой ряд ограничений, в том числе, отстранение граждан от работ, выполнение которых связано с высоким риском заболевания инфекционными болезнями.

В соответствии с постановлением Правительства Российской Федерации от 15 июля 1999 года N 825 утвержден Перечень работ, выполнение которых связано с высоким риском заболевания инфекционными болезнями и требует обязательного проведения профилактических прививок.

К таким работам относятся: 

1. Сельскохозяйственные, гидромелиоративные, строительные и другие работы по выемке и перемещению грунта, заготовительные, промысловые, геологические, изыскательские, экспедиционные, дератизационные и дезинсекционные работы на территориях, неблагополучных по инфекциям, общим для человека и животных.

2. Работы по лесозаготовке, расчистке и благоустройству леса, зон оздоровления и отдыха населения на территориях, неблагополучных по инфекциям, общим для человека и животных.

3. Работы в организациях по заготовке, хранению, обработке сырья и продуктов животноводства, полученных из хозяйств, неблагополучных по инфекциям, общим для человека и животных.

4. Работы по заготовке, хранению и переработке сельскохозяйственной продукции на территориях, неблагополучных по инфекциям, общим для человека и животных.

5. Работы по убою скота, больного инфекциями, общими для человека и животных, заготовке и переработке полученных от него мяса и мясопродуктов.

6. Работы, связанные с уходом за животными и обслуживанием животноводческих объектов в животноводческих хозяйствах, неблагополучных по инфекциям, общим для человека и животных.

7. Работы по отлову и содержанию безнадзорных животных.

8. Работы по обслуживанию канализационных сооружений, оборудования и сетей.

9. Работы с больными инфекционными заболеваниями.

10. Работы с живыми культурами возбудителей инфекционных заболеваний.

11. Работы с кровью и биологическими жидкостями человека.

12. Работы во всех типах и видах образовательных учреждений.
Граждане, выполняющие вышеуказанные работы, в обязательном порядке должны прививаться против:

- дифтерии, столбняка (каждые 10 лет от момента последней ревакцинации); 

- вирусного гепатита В (ранее не привитые лица в возрасте от 18 до 55 лет);

- кори (в возрасте до 35 лет включительно, не болевшие, не привитые или привитые однократно, не имеющие сведений о прививках против кори).

  В зависимости от эпидемической ситуации на территории области и рода занятий проводятся прививки в рамках календаря профилактических прививок по эпидемическим показаниям (приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 21 марта 2014 г. N 125н): против ряда инфекционных заболеваний, в том числе клещевой вирусный энцефалит.
Люди, чья профессиональная деятельность связана с сельскохозяйственными, ветеринарными, животноводческими, лесозаготовительными и другими работами, выполнение которых осуществляется в местах вероятной встречи с переносчиками КВЭ, должны быть в обязательном порядке привиты против клещевого вирусного энцефалита. Если у работника прививок нет, то работодатель обязан организовать проведение иммунизации в соответствии с законодательством Российской Федерации (статья 35 Федерального закона от 20.02.1999г. «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения», статья 212 Трудового кодекса РФ), либо не допускать к работе.

Всем остальным желающим привиться, необходимо обратиться в медицинскую организацию на территории, обслуживания которой вы проживаете за получением информации о порядке проведения иммунизации против клещевого вирусного энцефалита, приобретение иммунобиологического лекарственного препарата, т.е. вакцины, возможно за свой счет в аптеках. О наличии вакцин против клещевого вирусного энцефалита необходимо узнавать в аптечной сети г. Шумихинского и Альменевского районов. 

Своевременное проведение прививки защитит Вас и Ваших близких от заболевания клещевым вирусным энцефалитом. 
В настоящее время в РФ зарегистрированы 5 вакцинных препаратов, три из которых производятся на отечественных предприятиях:

1) ЭнцеВир (производитель НПО «Вирион» ФГУП «Микроген» МЗ РФ Томск);

2) Вакцина культуральная очищенная концентрированная сухая инактивированная (ФГУП ИПВЭ им.Чумакова РАМН РФ Москва);

3) Клещ-Э-Вак  (ФГУП ИПВЭ им.Чумакова РАМН РФ Москва), имеет разные прививочные дозы: 0,5мл для взрослого населения и 0,25 мл для детского;

и 2 на зарубежных фирмах:

4) ФСМЕ-Иммун Инжект/Джуниор (FSME-Immun Inject/Junior) (производство Австрия).

5)  Энцепур Взрослый и Энцепур Детский (производство Германия).

Все вакцины, зарегистрированные в Российской Федерации, применяются на территории  Курганской области. Вакцины обладают высокой иммунологической и эпидемиологической эффективностью, все вакцины взаимозаменяемы.

Специалисты территориального отдела Управления Роспотребнадзора напоминают, что прививаться против клещевого энцефалита можно круглый год, но планировать вакцинацию нужно таким образом, чтобы с момента второй прививки прошло не менее 2 недель до возможной встречи с клещом, этого времени будет достаточно для выработки иммунитета.

Для создания иммунитета к вирусу клещевого энцефалита необходимо поставить две прививки с интервалом от 14 дней до 6 месяцев, а затем одну - через 9-12 месяцев. Далее для сохранения защитного уровня иммунитета необходимо прививаться  каждые 3 года однократно.

Для тех, кто принял решение о вакцинации только весной, существует ускоренная схема иммунизации. В этом случае необходимо сделать 2 прививки с интервалом 2 - 4 недели и третью прививку через год, весной.
1. Перед покупкой вакцины необходимо посетить лечебную организацию по месту постоянного проживания (регистрации) с целью прохождения медицинского осмотра для получения заключения о возможности проведения прививок.

2. Вакцины против КЭ можно приобрести в аптеках муниципальных районов     Курганской области.

3. Доставка вакцины  должна осуществляться с соблюдением требований «холодовой цепи» (температура хранения вакцины должна быть в пределах от +2 до +8С, замораживать вакцину нельзя!). При невозможности провести прививку в день приобретения вакцины необходимо обеспечить условия хранения вакцинного препарата с документальным подтверждением соблюдения условий хранения (в аптеке или в медицинской организации на договорной основе).

4. Проведение иммунизации против КВЭ осуществляется в прививочном кабинете медицинской организации при наличии:

-  вакцины против КВЭ;

- медицинского заключения о состоянии здоровья;

- разрешения проведение профилактической прививки. 

НЕСПЕЦИФИЧЕСКАЯ ПРОФИЛАКТИКА:

Лучшим способом профилактики всех этих заболеваний является предотвращение присасывания клещей!

В соответствии с СП 3.1.3310-15 «Профилактика инфекций, передающихся клещами»:

Руководители организаций, расположенных в зоне природных очагов (или зонах риска) инфекций, передающихся иксодовыми клещами, перед их открытием должны обеспечить:

- расчистку прилегающих территорий от мусора, валежника, сухостоя в радиусе 50-100 м вокруг организации;

- покос и расчистку от травяной растительности территории организации;

- ограждение территории организации забором, полосой зеленых насаждений или другим естественным ограждением по периметру. Озеленение деревьями и кустарниками проводится с учетом климатических условий;

- проведение барьерных акарицидных обработок (за 5-7 дней до заезда), создавая ширину барьера не менее 50 м по периметру ограждения. При наличии эпидемиологических показаний (регистрация случаев присасывания клещей, заболевания клещевыми инфекциями на территории организации, наличие клещей на территории организации в ходе проведения зоолого-энтомологических обследований между сменами) обработки необходимо повторить с последующей оценкой эффективности проведенных работ.
Кроме этого важную роль на территории предприятий и организаций играет борьба с грызунами, как с прокормителями клещей.

Под борьбой с грызунами мы понимаем дератизационные мероприятия, которые должны проводиться юридическими лицами на объектах и на транспорте, имеющих особое эпидемиологическое значение.

Юридические лица и индивидуальные предприниматели должны обеспечивать:

- регулярное обследование и оценку состояния объектов с целью учета численности грызунов, определения заселенности объектов и территории грызунами, их технического и санитарного состояния;

- определение объемов дератизации (площадь строения и территории);

- проведение дератизационных мероприятий на эксплуатируемых объектах, в том числе:

- профилактические мероприятия, предупреждающие заселение объектов грызунами;

- дератизационные мероприятия в жилых зданиях, помещениях, сооружениях, балансодержателями которых они являются, и на прилегающей к ним территории;

- мероприятия по истреблению грызунов с использованием физических, химических и биологических методов с учетом контроля эффективности.
Показанием к организации и проведению истребительных дератизационных мероприятий на освобожденных ранее от грызунов объектах и прилегающих к ним территориях, транспортных средствах, на территории населенного пункта и его рекреационной зоны служит обнаружение грызунов либо наличие свежих следов их жизнедеятельности (жилые норы, погрызы и порча продуктов, свежий помет).

Также, более подробную информацию о тактике поведения в случае присасывания клеща, специфической и неспецифической профилактике инфекций передающихся клещами можно получить на официальном сайте Управления Роспотребнадзора по Курганской области http://www.45.rospotrebnadzor.ru/, в разделе: «Алгоритм помощи пострадавшим, от укусов клещей».

