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Защита медицинского персонала, как группы риска заражения новой 

коронавирусной инфекцией COVID-19, является чрезвычайно важной задачей по снижению 

профессиональной заболеваемости. Весомую долю среди пациентов с подтвержденной 

новой коронавирусной инфекцией COVID-19 в различных странах за период развития 

пандемии составляют медицинские работники. Важнейшими условиями  сокращения 

передачи инфекции в медицинских учреждениях являются соблюдение санитарно-

эпидемиологических мероприятий, обеспечение медицинского персонала необходимыми 

средствами индивидуальной защиты (СИЗ), обучение и контроль их использования, а 

также вакцинация медицинских работников.  
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The protection of healthcare personnel, as a new COVID-19  coronavirus infection risk 

group, is an extremely important task to reduce occupational morbidity. A significant proportion of 

patients with confirmed new COVID-19 coronavirus infection in various countries during the 

pandemic development are healthcare workers. The most important conditions for reducing the 

transmission of infection in medical institutions are compliance with sanitary and epidemiological 

measures, provision of healthcare personnel with the necessary personal protective equipment 

(PPE), training and monitoring of their use, as well as vaccination of healthcare workers. 
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Объект исследования: медицинские работники в условиях распространения новой 

коронавирусной инфекцией COVID-19. 

Цель исследования  провести краткий обзор современных научных данных о 

состоянии проблемы заболеваемости новой коронавирусной инфекцией COVID-19 среди 

медицинских работников как группы профессионального риска, а также определить условия 

защиты медицинского персонала от заражения вирусом SARS-CoV-2. 

Материалы и методы. При написании данного литературного обзора использовались 

методы поиска, сортировки и анализа. Поиск источников проводился в электронных научных 

библиотеках PubMed и eLibrary. В основу статьи легли научные данные отечественных и 

зарубежных авторов, изучающих проблему заболеваемости новой коронавирусной 

инфекциейCOVID-19 среди медицинских работников. 

Основные результаты. На сегодняшний день проведено множество исследований, 

касающихся профилактики новой коронавирусной инфекции COVID-19 у медицинских 

работников. Ряд авторов *1-5+ отмечает, что последствия заражения и заболевания 

медицинских работников новой коронавирусной инфекцией COVID-19  актуальны не только 

для здоровья медработников и их семей, но и для поддержания эффективности 

медицинских услуг и снижения риска передачи заболевания в госпитальной среде, так как 

внутрибольничная передача может привести к дефициту медицинского персонала и даже 

частичному или полному закрытию медицинских организаций, что приведет к серьезной 

потере медицинских ресурсов *1+. 
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Новая коронавирусная инфекция COVID-19 была определена как «первое новое 

профессиональное заболевание, описанное в этом десятилетии» по данным Общества 

медицины труда (Society of Occupational Medicine) *6+, активность факторов риска заражения 

и заболевания  определяет весомую долю группы заболеваний от воздействия 

производственного биологического фактора среди медицинских работников *7+.  До 10 % 

пациентов, с подтвержденной новой коронавирусной инфекцей COVID-19 в различных 

странах на момент проведения исследования *8+ это  медицинские работники. В Китае  за 

первые 2 месяца с момента распространения нового вируса заразились 1716 медицинских 

работников, 6 из которых скончались *9+. Высокие уровни заболеваемости и летальность  

медицинских работников в  госпиталях Италии, где в период с февраля по апрель 2020 года 

зарегистрировано  12680 инфицированных медицинских работников, почти 100 врачей и 26 

медсестер умерли от указанной инфекции  *10+. В Великобритании в период с 25 марта по 13 

мая 2020 года зарегистрировано 147 смертей среди медицинских работников, оказывающих 

помощь в ковидных госпиталях: 19,1 % врачей, 42,9 % медицинских сестер и 38,1 % 

вспомогательного медицинского персонала *11+.В Румынии до июля 2020 года каждый 

восьмой человек, инфицированный новой коронавирусной инфекцией COVID-19, был 

медицинским работником *12+. 

Среди медицинских работников, имеющих наиболее высокий риск заражения, в 

первые месяцы  развития пандемии оказались сотрудники выездных бригад скорой 

медицинской помощи (СМП)*13+. Определены различия по риску инфицирования, 

длительности и тяжести течения инфекции в зависимости от возраста, должности и профиля 

бригады работника *14+. Определен высокий риск заражения SARS-CoV-2 для сотрудников 

реанимационных бригад СМП по сравнению с другими профилями. Наиболее часто 

реализация риска заражения  с развитием заболевания определена  у работников в возрасте 

51–55 лет *15+. Для исключения формирования эпидемического процесса в госпитальной 

среде доказательства необходимости мониторинга  контактов, скрининга персонала МО на 

наличие лихорадки и респираторных симптомов в начале рабочей смены *8+,  было 

использовано при формировании методических документов по обеспечению 

эпидемиологической безопасности. Определение стратегии снижения профессионального 

риска среди персонала МО включает также рациональное распределение потока пациентов 

и комплексные меры по обеспечению условий труда, расширение программы скрининга *16-

18]. Особое значение имеет оценка различных источников инфекции, особенно 

бессимптомных форм. Обеспечение надлежащих мер физического дистанцирования и 

использование средств индивидуальной защиты является важным направлением стратегии 

профилактики инфекции во время пандемии в условиях оказания различных видов 

медицинской помощи*19+.  

На сегодняшний день опубликовано множество исследований *3, 16-18, 20-21+, в 

которых доказана значимость использования СИЗ, как одной из главных мер для снижения 

риска заражения медицинских работников. Данные исследования проведены до начала 
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массовой иммунизации, что объективно отражает эффективность использования защитного 

обмундирования. В Англии было проведено исследование среди 554 сотрудников 

Университетской больницы Бирмингема, при котором выявлены различия в 

распространенности антител против SARS-CoV-2 среди различных групп медицинских 

работников. Более низкий риск серопозитивности обнаружен у лиц, работающих в 

отделении интенсивной терапии, что авторы связывают с использованием в этих отделениях 

улучшенных средств индивидуальной защиты *20+. В то же время, в работах других авторов 

значительной разницы результатов исследований на распространенность антител между 

разными группами медицинских работников не было выявлено, что может быть связано с 

применением общих эффективных мер защиты *22+. При соблюдении протокола 

использования СИЗ риск заражения медицинского персонала минимизируется *17-18, 23-

25+. Нарушения правил надевания и снятия СИЗ, медицинскими работниками, 

ухаживающими за пациентами с новой коронавирусной инфекцией COVID-19, приводят к 

самоконтаминации, которая может быть причиной передачи патогенов *26+. Нарушение 

правил  использования респираторов с твердыми частицами может привести к 

непреднамеренному вреду *27+. В США работодатели обязаны проводить «тестирование на 

пригодность» масок для медицинского персонала, чтобы убедиться, что между маской и 

лицом имеется достаточное уплотнение *16+. Особое значение  имеет обучение 

медработников надлежащему использованию СИЗ и соблюдению санитарно-

профилактических мероприятий, в том числе и гигиене рук *28-29+.  Приобретают особую 

актуальность алгоритмы действий персонала при выявлении лиц с подозрением на новую 

коронавирусную инфекцию COVID-19 с учетом различных сценариев. Регулярная отчетность 

по  мониторингу эффективности мер по профилактике и противоэпидемическим 

мероприятиям позволяет совершенствовать эпидемиологический надзор *30,31+.  

Соблюдение алгоритмов организации дезинфекционных работ в очагах, в том числе 

мероприятий по текущей дезинфекции *31-33+ и расширение требований биологической 

безопасности *25+ позволяет снизить риск профессионального заражения. 

Одним из наиболее перспективных методов борьбы с новой коронавирусной 

инфекцией COVID-19 является вакцинация.Многочисленные исследования [25,34-35,36-45], 

доказывают эффективность проведения вакцинопрофилактики во всех группах взрослого 

населения, в том числе в профессиональных. 

Заключение:  

Защита медицинского персонала, как группы риска заболеваемости новой 

коронавирусной инфекцией COVID-19, является одной из задач обеспечивающей 

возможность эффективной работы системы здравоохранения. Соблюдение санитарно-

эпидемиологического режима в медицинских организациях  и в условиях массовой 

иммунизации имеет приоритетное значение. Условием  сокращения передачи возбудителя  

в профессиональной среде является обеспечение необходимыми средствами 

индивидуальной защиты, обучение технологиям биологической безопасности и контроль 
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исполнения порядков применения. Вакцинация  персонала медицинских организаций – 

технология с доказанной эффективностью для снижения эпидемиологической, социальной и 

экономической значимости нозологической формы.  
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