
П Р И К А З

Нижний Тагил

Об утверждении перечня мероприятий
по обеспечению эпидемиологической безопасности
и профилактике возникновения и 
внутрибольничного распространения COVID-19 
в 2022 году

На основании Указа Губернатора Свердловской области от 03.06.2022г. 

№ 271-УГ, в связи со стабилизацией показателей заболеваемости среди 

населения новой коронавирусной инфекцией, вызванной вирусом COVID-19, а 

также увеличением охвата населения профилактической иммунизацией против 

новой коронавирусной инфекции, во исполнение требований рекомендаций 

Роспотребнадзора по предупреждению распространения новой коронавирусной 

инфекции (2019-nCoV) в медицинских организациях,

ПРИКАЗЫВАЮ:

1. Утвердить перечень  мероприятий по обеспечению эпидемиологической 

безопасности и профилактике возникновения и внутрибольничного 

распространения COVID-19 в 2022 году (Приложение 1).

2. Заведующим, врачам (независимо от специальности), старшим 

медицинским сёстрам всех отделений УКЛРЦ обеспечить исполнение 

мероприятий по обеспечению биологической безопасности и профилактике 

возникновения и внутрибольничного распространения COVID-19 (Приложение 

22 июня 2022 г.                                                                                    №334 -ОД



1).

3. Заместителю главного врача по КМП и ОМР Уцаевой Н.П., врачу-

эпидемиологу Топычкановой Е.В., главной медицинской сестре Лыловой Н.А. 

обеспечить организационно-методическое руководство по исполнению 

структурными отделениями УКЛРЦ мероприятий, предусмотренных 

Приложением 1 к настоящему приказу.

4. Приказ главного врача от 31.01.2022г. № 32 – ОД считать утратившим 

силу.

5. Контроль за исполнением настоящего приказа оставляю за собой.

    Главный врач                                                                      С.Ю. Амзаев

Топычканова Е.В. 6202



Приложение 1
к приказу главного врача

от __.06.2022г.  № ______-ОД

Перечень  мероприятий по обеспечению биологической безопасности и профилактике возникновения и 
внутрибольничного распространения COVID-19 в 2022 году

№ п/п Наименование мероприятия Сроки 
исполнения

Исполнители Примечание

1. Организационные мероприятия
1.1. Подготовка и передача оперативных донесений в МЗ 

СО и Роспотребнадзор о случаях возможного 
внутрибольничного возникновения и распространения 
COVID-19 (сбор углубленного эпидемиологического 
анамнеза у потенциального источника инфекции, 
определение круга контактных лиц, включая 
медицинский персонал УКЛРЦ, передача экстренного 
извещения)

немедленно Врач-эпидемиолог с момента выявления больного и до полного 
формирования оперативного донесения должно 
быть затрачено время не более 30-40 минут

Экстренное извещение на случай заболевания 
передаётся немедленно посредством телефонной 
связи и дублируется через электронный носитель 
по защищённому каналу связи

2. Мероприятия, направленные на предупреждение заноса COVID-19 в УКЛРЦ
2.1. Контроль за состоянием здоровья сотрудников 

структурных отделений УКЛРЦ  - сбор информации о 
заболевших, причинах отсутствия в ежедневном 
режиме до 8.25

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Главная медицинская сестра
Старшие медицинские сёстры 
отделений

Сотрудник не допускается к работе в случае 
наличия явных признаков ОРВИ. Срок 
самоизоляции на дому (с оформлением листка 
нетрудоспособности в медицинской организации 
по месту жительства сроком на 7 дней)

2.2 Использование СИЗ (масок) в течение рабочего дня как 
у персонала, так и у пациентов

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Главная медицинская сестра
Старшие медицинские сёстры 
отделений
Регистраторы

Обеспечение масками пациентов возможно как за 
счёт личных средств граждан, так и путём 
предоставления масок в окнах регистратуры* и в 
кабинетах специалистов при обращении пациента 
за медицинской помощью (*при наличии 
рулонных масок).

2.3. Проведение мероприятий по выявлению рисков заноса 
COVID-19 в УКЛРЦ:
- сбор эпидемиологического анамнеза у всех 
пациентов, обращающихся за медицинской помощью;
- проведение лабораторного обследования методом 
ПЦР у всех пациентов, поступающих на 
госпитализацию в круглосуточный стационар в день 
госпитализации за счёт средств ОМС (в рамках 
утверждённого объема исследований на 2022 год) или 

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Зам. главного врача по КМП и 
ОМР
Зав. ОЛД
Зав. поликлиникой
Врачи-терапевты
Главная медицинская сестра
Старшие медицинские сёстры 
структурных отделений

Основные критерии отнесения к группе высокого 
риска:
- наличие эпидемиологических данных в 
анамнезе о том, что пациент прибыл из 
зарубежной поездки, с территории другого 
субъекта РФ за 14 дней и менее до момента 
обращения за медицинской помощью в УКЛРЦ;
- наличие тесных контактов за последние 14 дней 
с лицами, находящимися под медицинским 



по ДМС/на платной основе (в соответствии с порядком 
и направлением на госпитализацию за счёт тех или 
иных источников финансирования),  с последующим 
их размещением в период ожидания результатов 
обследования в отделении (4 этаж 4 корпуса)
- проведение рентген-диагностического исследования у 
пациентов -  по направлению врача-терапевта (при 
наличии показаний) для исключения диагноза 
"внебольничная пневмония" у пациентов 
круглосуточного стационара

наблюдением по COVID-19, которые в 
последующем заболели;
- наличие за последние 14 дней тесных контактов 
с лицами, у которых лабораторно подтверждён 
диагноз COVID-19;
- работа с больными с подтверждёнными и 
подозрительными случаями COVID-19;
- наличие у пациента клинических проявления 
тяжёлой пневмонии, ОРДС, сепсиса или наличие 
пневмонии с характерными изменениями в 
лёгких по данными КТ-исследования или 
обзорной рентгенографии лёгких:
- подозрительный на COVID-19 случай, при 
невозможности проведения ПЦР-диагностики на 
COVID-19 (клинически установленный диагноз).

2.4. Проведение изоляционных мероприятий в отношении 
пациентов, относящихся к группам высокого риска 
согласно п.п. 2.2., в структурном подразделении, в 
котором выявлен больной/ потенциальный источник 
инфекционного заболевания, разведение потоков 
пациентов и персонала с исключением их возможного 
пересечения на путях следования в УКЛРЦ

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Врач/ медицинский работник, 
выявивший потенциально 
опасный источник 
инфекционного заболевания
Врач-эпидемиолог
Главная медицинская сестра
Старшие сёстры структурных 
отделений

Первичная изоляция пациента проводится в месте 
его выявления (палате). Специалист, выявивший 
больного вызывает посредством внутренней 
связи на себя старшую медицинскую сестру 
отделения для дальнейшей организации 
дезинфекционных мероприятий в месте изоляции. 
Лечащий врач организует консультацию врача-
терапевта и оповещение руководящего состава о 
подозрительном случае  COVID-19, детально 
собирает эпиданамнез и определяет круг 
контактных лиц.

2.5. Исключение госпитализации пациентов с вероятным и 
подозрительным случаем COVID-19

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Врач/ медицинский работник, 
выявивший потенциально 
опасный источник 
инфекционного заболевания
Врач-эпидемиолог
Врачи 
узкоспециализированного 
приёма
Главная медицинская сестра
Старшие сёстры структурных 
отделений

При выявлении такого случая, пациент должен 
быть направлен на дальнейшее наблюдение и 
лечение по месту жительства.
При выявлении пациентов с НКВИ, находящихся 
в период госпитализации в отделениях 
хирургического профиля, они подлежат 
перегоспитализации в ГАУЗ СО «ГИБ г. Н. 
Тагил» по согласованию (информация о 
пациентах, требующих перегоспитализации, 
передаётся зам. главного врача по КПМ и ОМР 
Н.П. Уцаевой).

2.6. Сотрудник, перенесший ОРВИ/НКВИ, обострение 
хронического заболевания (неинфекционного в том 
числе), находившийся в отпуске, допускается до 

с момента 
подписания 
настоящего 

Все специалисты учреждения 
независимо от занимаемой 
должности

*Обследованию перед выходом на работу не 
подлежат только сотрудники, 
отсутствовавшие на рабочем месте по причине 



работы только при наличии результата обследования 
на наличие РНК вируса COVID-19 (исследование 
методом ПЦР)* (обследование проводится за счёт 
личных средств, не ранее, чем за день до выхода на 
рабочее место)

приказа и до 
особого 

распоряжения

очередного отпуска, отпуска без сохранения 
заработной платы, не покидавшие в этот 
период территорию города Нижний Тагил, 
перенесшие ранее НКВИ (но не более 6 мес. 
назад) и привитые от коронавирусной 
инфекции лица (имеющие полный курс 
иммунизации – 2 прививки или очередную 
ревакцинацию сроком не более 6 мес. назад)

3. Мероприятия, осуществляемые при выявлении пациента с подозрением на COVID-19, находящегося в отделении круглосуточного стационара
3.1. Изоляция выявленного пациента (в т.ч. с диагнозом 

U07.2. J06.9 - J18.0)  в палате/либо перевод пациента в 
палату-изолятор и закрепление за ним врача и 
медицинской палатной сестры,  уборщицы, 
осуществляющих уход и медицинское наблюдение, 
оказание медицинской помощи, уборку помещения.

При подтверждении диагноза COVID-19 проводятся 
следующие мероприятия в отношение пациента:

1) при легком течение заболевания – выписка под 
наблюдение и лечение по месту жительства (актив 
передаётся лечащим врачом в поликлинику по месту 
жительства пациента);

2) перевод пациента со среднетяжелым и 
тяжёлым течением заболевания в инфекционный 
стационар осуществляется в течение 2-х часов с 
момента подтверждения диагноза (в т.ч. только 
рентгенологического) по предварительному 
согласовнию

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Зав. отделением, в котором 
выявлен больной
Лечащий врач
Старшие медицинские сёстры

При работе с пациентом бригада специалистов 
обеспечивается СИЗ в соответствии с 
требованиями по проведению 
противоэпидемических мероприятий, 
направленных на предотвращение 
внутрибольничного распространения COVID-19.
Изолированному пациенту запрещается покидать 
палату. Дверь палаты маркируется знаком 
биологической опасности. 
На дверь вывешивается лист учёта посещений 
пациента:

Дата Врем
я

Ф.И.О./до
лжность

Цель 
посещени
я

У пациента  с диагнозом Внебольничная 
пневмония проводится забор материала на 
COVID-19 (мазки из носо- и ротоглотки – в одну 
пробирку). Перевод пациента ГБУЗ СО «ГИБ г. 
Н. Тагил» проводится только при получении 
результата обследования из ЛКБФ.

Результат обследования подлежит единой 
регистрации в журнале обследования ЛКБФ 



УКЛРЦ

После регистрации оригинал бланка с 
результатом исследования материала от 
пациента передаётся зав. отделения или 
лечащему врачу.

3.2. Прекращение и запрет на посещения пациентов 
круглосуточного стационара родственникам и другими 
лицами

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Главный врач
Зав. отделениями
Старшие медицинские сёстры 
отделений

Передачи пациентам только через пост охраны на 
1 этаже 

3.3. Соблюдение  ограничительных мер по перемещению 
пациентов в пределах одного отделения.

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Главный врач
Зав. отделениями
Старшие медицинские сёстры 
отделений

Включают в себя:
- палатный режим;
- запрет покидать пределы отделения (за 
исключением случаев, требующих 
перегоспитализации или выписки пациента, либо 
проведения реабилитационных мероприятий);
- разобщение пациентов в момент проведения 
процедур/перевязок – вызов пациентов в 
индивидуальном порядке с использованием 
системы голосового оповещения с соблюдением 
интервалов на обработку кабинетов и 
процедурных/перевязочных не менее 5-7 минут 
между приёмом пациентов

3.4. Проведение контрольных мониторинговых 
мероприятий в отношении всех пациентов КСС:
- термометрия 2 раза в день;
- проведение дополнительно пульсоксиметрии у 
пациентов групп риска (СД, ХОБЛ, БА, ИБС, ОНМК, 
ГБ в анамнезе)

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Главный врач
Зам. главного  врача по КМП 
и ОМР
Главная медицинская сестра
Врач-эпидемиолог
Зав. отделениями
Старшие медицинские сёстры 
отделений

Данные термометрии и пульсоксиметрии 
пациентов вносятся и индивидуальные 
температурные листы и дневники наблюдения, 
отражаются в системе МИС-Медиалог

3.5. Все пациенты, находящиеся на лечении в 
круглосуточном стационаре, при проведении им 
процедур и манипуляций, диагностических 
исследований, должны перемещаться внутри отделения 
только с использованием СИЗ (масок) и обрабатывать 

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 

Зав. отделениями
Старшие медицинские сёстры 
отделений

Перевозка пациентов на диагностические 
исследования в послеоперационном периоде 
допускается только при соблюдении принципа 
максимального разобщения потоков.



руки кожным антисептиком. распоряжения
4. Дезинфекционные мероприятия

4.1. Использование  рабочих растворов дезсредств при 
текущих и генеральных уборках в следующих 
концентрациях:  0,5% ЧАС и  1,0% хлор-содержащих 
препаратов

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Зав. прачечной АО 
«Госпиталь ВИТ» 
(по согласованию)
Старшие медицинские сёстры 
отделений

4.2. Использование оборудования для обеззараживания 
воздушной среды (облучателей-рециркуляторов) в 
круглосуточном режиме (как в отделениях 
круглосуточного стационара, так и в поликлинике), для 
генеральных уборок – аэрозольного генератора

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Врач-эпидемиолог
Старшие медицинские сёстры 
отделений

Допускается прерывание работы рециркуляторов 
на период естественного проветривания 
помещений для снижения концентрации 
микробного аэрозоля в воздушной среде

5. Порядок использования СИЗ
5.1. Наличие  СИЗ для персонала отделений в соответствии 

с расчётной потребностью из расчёта 3 комплекта СИЗ 
(комбинезон или халат одноразовый + шапочка + 
бахилы высокие+ очки+ респиратор / 
4 маски одноразовые медицинские на 1 сотрудника при 
выявлении пациента с положительным ПЦР-тестом на 
НКВИ. Соблюдение порядка использования и 
утилизации СИЗ

с момента 
подписания 
настоящего 
приказа и до 

особого 
распоряжения

Врач-эпидемиолог
Заведующие отделениями
Старшие медицинские сёстры 
отделений
Главная  медицинская сестра
Специалист по ОТ и ТБ

Расчёт потребности в СИЗ для обеспечения 
защиты медицинского персонала, наиболее 
подверженного риску заражения при 
неопределённом статусе пациента

ДОКУМЕНТ ПОДПИСАН
ЭЛЕКТРОННОЙ ПОДПИСЬЮ

Подписал Амзаев Сергей Юрьевич
Идентификатор пользователя 4586


