	ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ

ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА


	Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по Карачаево-Черкесской республике



	ГЛАВНЫЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ САНИТАРНЫЙ ВРАЧ

ПО КАРАЧАЕВО-ЧЕРКЕССКОЙ РЕСПУБЛИКЕ

П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

г.Черкесск

от  28.05.2015г.                                                                                                       № 8

Об усилении мероприятий

по профилактике эхинококкоза людей
в Карачаево-Черкесской Республике в 2015 г.

	


Я, Главный государственный санитарный врач по Карачаево-Черкесской Республике Бескакотов С.В., проанализировав эпидемическую ситуацию по эхинококкозам среди населения  Карачаево-Черкесии и эффективность принимаемых мер по  их профилактике отмечаю следующее.







Актуальность проблемы эхинококкозов определяется их широким распространением и значительным социально-экономическим ущербом, наносимым этими инвазиями здоровью населения. Как правило, эти гельминтозы, протекающие хронически с тяжелым течением, диагностируются в запущенной стадии, что приводит к позднему оперативному лечению, зачастую не дающему должного эффекта. Это в свою очередь ведет к длительной нетрудоспособности и нередко – к инвалидизации населения. Учитывая, что эхинококкозами в основном страдает трудоспособное население и дети, а также, что большие экономические потери, связаны с дорогостоящим хирургическим лечением и длительной нетрудоспособностью заболевших, проблема эхинококкозов в Карачаево-Черкесской Республике приобретает чрезвычайно высокую социальную значимость.











На протяжении ряда лет Карачаево-Черкесия относится к числу регионов России с наибольшим уровнем заболеваемости эхинококкозами, превышающим среднефедеральный уровень в разные годы от 2 до 10 раз, что обуславливает лидирующее место среди субъектов РФ по заболеваемости эхинококкозом людей. В общей структуре инфекционной патологии в КЧР на паразитарные болезни в 2014 г. пришлось 3,7 %. За период с 2000 по 2014 г.г. зарегистрировано 286 больных эхинококкозом различных локализаций, в т.ч. среди детского населения - 80 случаев (27,9 %), в числе которых зарегистрирован случай заболеваний у 2-х летнего ребенка. Большую озабоченность вызывает вовлечение в эпидемический процесс детей как дошкольного, так и школьного возрастов, доля которых составила соответственно 12,5 % и 77,5,7 % от общего числа детей до 18 лет.











В гендерной структуре больных незначительно преобладает женское население, доля которых составила 52,0%. Удельный вес сельского населения преобладает над городским, составив 80,0 % от общего числа зарегистрированных больных. Наиболее активно вовлечено в эпидемический процесс население Усть-Джегутинского, 
Малокарачаевского, Карачаевского, Прикубанского муниципальных районов, на долю которых за весь анализируемый период пришлось 67,1 %.




В социальной структуре больных эхинококкозом на долю населения, занимающегося преимущественно животноводством приходится более трети случаев инвазии - 35,3 %, удельный вес пенсионеров составил 13,9 %, детей дошкольного возраста – 1,3 %, школьников – 22,7 %, студентов – 7,7 %, работников сельского хозяйства – 4,8 %, лиц, работающих вне сферы сельского хозяйства 14,3 %. 





В последние годы в Республике проведена определенная организационная работа, направленная на профилактику распространения эхинококкоза среди людей. Так, в 2009 и 2011 г.г. проведены заседания Республиканской санитарно-противоэпидемической комиссии (СПЭК) при Правительстве КЧР, в ряде муниципальных образовании проведено соответствующее заседание территориальной межведомственной комиссии; принято Постановление Правительства КЧР «О мерах по профилактике эхинококкоза среди сельскохозяйственных животных и людей на 2009-2012 г.г.», подписано соглашение о взаимодействии Управления Роспотребнадзора по КЧР, Управления Федеральной службы по ветеринарному и фитосанитарному надзору по КЧР, Управления ветеринарии КЧР по вопросам профилактики болезней, общих для человека и животных. Действует Постановление народного собрания КЧР «Об основных правилах содержания домашних животных в городах и населенных пунктах КЧР», действует разработанная в 2012г. Республиканская целевая программа «Профилактика и борьба с эхинококкозом на  территории КЧР на 2013-2017гг». На базе РГЛПУ «КЧКРБ» на функциональной основе действует эхинококкозный центр. В период 2010-2013гг между референс центром федерального уровня ФБУН «Ростов НИИ микробиологии и паразитологии» Роспотребнадзора, Управлением Роспотребнадзора по КЧР и «ФБУЗ «ЦГиЭ в КЧР» был заключен трехсторонний договор о сотрудничестве, в рамках которого осуществлялось тесное взаимодействие специалистов по вопросам профилактики эхинококкоза и других паразитарных заболеваний, актуальных для Карачаево-Черкесии. С 2014г. по настоящее время взаимодействие осуществляется в рамках соответствующего соглашения. 


Однако, отмечаю, что анализ выполнения требований санитарного законодательства, а также решений СПЭК при Правительстве КЧР от 2009 и 2011 г.г. свидетельствует о крайне низком уровне проводимой в текущее время организационной и практической работы заинтересованными службами, ведомствами и организациями. 
В настоящее время не решенными остаются ряд проблем, являющихся основными эпидемиологическими факторами, способствующими распространению эхинококкоза в республике. В их числе - недостаточно совершенная система ранней диагностики и лечения больных эхинококкозом хирургическим и химиотерапевтическими методами; неудовлетворительное санитарное содержание территорий населенных пунктов, в первую очередь сельских поселений; недостаточное количество скотомогильников и типовых убойных пунктов; практика осуществления убоя скота в частном подворье и несоблюдение при этом элементарных правил профилактики данного заболевания; недостаточный уровень санитарной культуры населения; большое количество домашних и бродячих собак и неудовлетворительная их дегельминтизация; отсутствие дегельминтизации сточных вод и их осадков на очистных сооружениях канализации (ОСК), а также животноводческих стоков высокоэффективными методами биологического ингибирования и стимулирования. Современные эффективные препараты биологического ингибирования, значительно снижающие риск заражения населения возбудителями паразитарных болезней, на очистных сооружениях канализации Республики до настоящего времени не применяются. Положение усугубляется неудовлетворительной эксплуатацией морально и физически устаревших канализационных очистных сооружений, не соответствующих во многих случаях их мощности объемам сброса сточных вод. Применяемые способы очистки на них (препараты хлора, УФ-обеззараживания и пр. в используемых дозировках) не обеспечивают дезинвазию сточных вод и их осадков.






Вышеперечисленные факты создают предпосылки для стабильной циркуляции в окружающей среде возбудителя эхинококкоза, что создает благоприятные условия для успешной реализации его биологического цикла на ряде административных территории Республики и обуславливает высокие показатели пораженности и заболеваемости населения.











В целях обеспечения санитарно–эпидемиологического благополучия населения, усиления профилактических, противоэпидемических мероприятий по эхинококкозу, предупреждения дальнейшего распространения эхинококкоза на территории Карачаево-Черкесской Республики,  в соответствии с Федеральным законом от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения», информацией Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека, изложенной в письме от 24.12.2013 № 01/14780-13-32 «О заболеваемости эхинококкозом и альвеококкозом в Российской Федерации», а так же во исполнение санитарно-эпидемиологических правил СанПиН 3.2.3215-14 «Профилактика паразитарных болезней на территории РФ», Постановления главного государственного санитарного врача                РФ № 94 от 25.12.2017 г. «Об усилении мероприятий по предупреждению паразитарных заболеваний и элиминации малярии в РФ» 
ПОСТАНОВЛЯЮ:

1. Главам администраций муниципальных районов и городских округов, сельских поселений в пределах своей компетенции рекомендовать: 
1.1. Создать на административной территории межведомственную комиссию из представителей заинтересованных служб, ведомств, организаций для контроля за ходом реализации мер, направленных на профилактику распространения эхинококкоза среди населения и обеспечить контроль за ее работой. Срок: до 20.06.2015 г.


          

1.2. Рассмотреть на заседаниях санитарно-противоэпидемических комиссий вопросы профилактики паразитарных болезней, с учетом эпидемиологической обстановки на территории муниципальных образований. Срок: до 01.09.2015 г.
       


                                         1.3. Разработать и утвердить планы мероприятий по профилактике эхинококкоза на территории муниципального образования и направить в Управление Роспотребнадзора по КЧР. Срок: до 01.09.2015 г.








                                            1.4. Принять меры по проведению санитарной очистки населенных пунктов и прилегающих территорий, а также в пойме рек и других нецентрализованных водоисточников, являющихся источником питьевого водоснабжения от несанкционированных свалок твердых бытовых отходов и отходов животноводства.        Срок: до 01.09.2015 г.








          1.5. Принять меры по организации учета и регистрации собак, обеспечив выполнение правил содержания домашних животных, а также меры по регулированию численности безнадзорных собак, включая проведение их стерилизации, организацию приютов для их содержания и т.д. Срок: до 01.09.2015 г.







          1.6. Активизировать проведение разъяснительной работы с населением о профилактике эхинококкоза с использованием всех каналов СМИ, интернет-ресурсов, печатных изданий и пр. Срок: до 01.09.2015 г.
1.7. О принятых мерах информировать ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» в письменном виде. Срок – до 10.09.2015г. 
2. Министерству сельского хозяйства Карачаево-Черкесской Республики рекомендовать:

2.1. Организовать контроль в животноводческих хозяйствах и фермах за проведением дезинвазии животноводческих стоков и почвы овицидными препаратами, а также за соблюдением ветеринарно-санитарных требований обеззараживания отходов убоя скота. 
2.2. Обеспечить предоставление в ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» сведений о действующих животноводческих хозяйствах КРС, МРС, свиней на территории Карачаево-Черкесской Республики. Срок – до 01.07.2015 г.

3. Управлению Россельхознадзора по Карачаево-Черкесской Республике рекомендовать:

3.1. Усилить ветеринарно-санитарный надзор за соблюдением правил убоя сельскохозяйственных животных, ветеринарно-санитарной экспертизой мяса и утилизацией органов животных, пораженных личиночными формами эхинококков.
3.2. Усилить контроль за организацией учета и регистрации собак, правилами содержания домашних животных, а также мерами по регулированию численности безнадзорных собак, включая организацию приютов для их содержания, проведением их стерилизации и пр. 
3.3. Усилить контроль за приведением в надлежащее санитарно-техническое состояние санитарно-ветеринарных лабораторий на территории Карачаево-Черкесской Республики.

3.4. О принятых мерах информировать Управление Роспотребнадзора по КЧР в письменном виде. Срок – до 10.09.2015г. 
4. Управлению ветеринарии Карачаево-Черкесской Республики рекомендовать: 
4.1. Усилить контроль за учетом, регистрацией, содержанием и дегельминтизацией служебных собак и собак в частных домовладениях.                                                                      4.2. Усилить ветеринарно-санитарный надзор за соблюдением правил убоя сельскохозяйственных животных, ветеринарно-санитарной экспертизой мяса и утилизацией органов животных, пораженных личиночными формами эхинококков.
4.3. Усилить контроль за организацией учета и регистрации собак, правилами содержания домашних животных, а также мерами по регулированию численности безнадзорных собак.
4.4. Усилить контроль за содержанием убойных пунктов, дезинвазией животноводческих стоков, почвы, соблюдением правил личной гигиены сотрудниками животноводческих 
хозяйств.
4.5. Обеспечить приведение в надлежащее санитарно-техническое состояние санитарно-ветеринарных лабораторий.

4.6. Информировать органы и учреждения здравоохранения Карачаево-Черкесской Республики и ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» о 
выявлении случаев эхинококкоза среди животных.

4.7. Активизировать проведение разъяснительной работы с населением о профилактике эхинококкоза с использованием всех каналов СМИ, интернет-ресурсов, печатных изданий и пр.

4.8. О принятых мерах информировать Управление Роспотребнадзора по КЧР в письменном виде. Срок – до 10.09.2015г. 
5. Министерству здравоохранения Карачаево-Черкесской Республики рекомендовать:

5.1. Рассмотреть вопрос о состоянии заболеваемости паразитарными болезнями, повышения уровня их диагностики и эффективности проводимых лечебных и профилактических мероприятий.

5.2. Потребовать от руководителей лечебно-профилактических учреждений обеспечить режим работы клинико-диагностических лабораторий, соответствующий требованиям работы с микроорганизмами 3-4 групп патогенности и гельминтами.   
5.3. Принять меры по проведению подготовки специалистов лечебно-профилактических учреждений по диагностике и лечению больных паразитарными болезнями, в т.ч. на центральных базах Института медицинской паразитологии и тропической медицины               им. Е.И.Марциновского, ММА им. И.М.Сеченова и кафедры тропических и паразитарных болезней Российской медицинской академии постдипломного образования в г. Москве.
5.4. Обеспечить контроль за проведением профилактических и периодических медицинских осмотров и диспансеризацией групп населения, подверженных высокому риску заражения.

5.5. Рассмотреть вопрос включения ультразвукового исследования органов брюшной полости детей в стандарт обследования при диспансеризации детского населения.

5.5. Активизировать проведение разъяснительной работы с населением о профилактике эхинококкоза с использованием всех каналов СМИ,интернет-ресурсов, печатных изданий. 
6. Начальнику горздравотдела мэрии г. Черкесска, руководителям лечебно-профилактических организаций (ЛПО) Карачаево-Черкесской Республики независимо от организационно-правовой формы:







                   6.1. Обеспечить обучение врачей инфекционистов, хирургов, терапевтов по вопросам клиники, диагностики, лечения и профилактики эхинококкоза на центральных российских учебных базах усовершенствования врачей.

6.2. Принять меры по внедрению современных методов диагностики эхинококкозов – иммуно-ферментного анализа в работе диагностических лабораторий лечебно-профилактических организаций. Срок – до 01.09.2015 г.
6.3. При проведении профилактических и периодических медицинских осмотров и диспансеризации групп населения, подверженных высокому риску заражения (согласно   п. 8.1. главы VIII СанПиН 3.2.3215-14 «Профилактика паразитарных болезней на территории РФ») и членов их семей обеспечить плановое обследование на эхинококкозы серологическим методом. Срок – до 01.09.2015г., далее - ежегодно.
6.4. Создать картотеку лиц с серопозитивными результатами исследований на эхинококкоз и больными, перенесшими данное заболевание. Срок – до 01.09.2015 г.
6.5. Обеспечить проведение диспансерного наблюдения лиц с серопозитивными результатами исследований и больными, перенесшими заболевание эхинококкозом в хирургических кабинетах поликлиник по месту жительства больного с проведением лабораторных и инструментальных методов исследований. Срок – до 01.09.2015 г., далее -не реже 1 раза в два года.
6.6. Активизировать проведение разъяснительной работы с населением о профилактике эхинококкоза с использованием всех каналов СМИ, интернет-ресурсов, печатных изданий и пр. срок – до 01.09.2015 г.
6.7. О принятых мерах информировать ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» в письменном виде. Срок – до 10.09.2015г. 
7. Главному врачу РГЛПУ «Карачаево-Черкесская республиканская клиническая больница»:
7.1. Провести анализ эффективности работы эхинококкозного центра, включая его оснащенность, с последующим принятием при необходимости мер по оптимизации работы. Срок – до 01.09.2015г.
7.2. Обеспечить своевременную профессиональную переподготовку специалистов эхинококкозного центра. Срок – по мере необходимости.
7.3. Обеспечить своевременную подачу экстренных извещений в ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» на все выявленные случаи заболевания эхинококкозом. Срок – постоянно.
7.4. Обеспечить наличие запаса противопаразитарных препаратов в достаточном количестве. Срок – до 01.09.2015г.
7.5.Обеспечить проведение широкой разъяснительной работы   среди  населения о   мерах профилактики эхинококкоза используя различные ее формы. Срок – до 01.09.2015г.
7.6. О принятых мерах информировать ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» в письменном виде. Срок – до 10.09.2015г. 
8. Управлению Роспотребнадзора по Карачаево-Черкесской Республике:

8.1. Обеспечить систематическое взаимодействие с заинтересованными ведомствами, организациями, в т.ч. ветеринарной службой, а также с федеральными референс-центрами по борьбе с паразитарными болезнями в г. Ростове и Тюмени по вопросам профилактики паразитарных болезней, в том числе эхинококкоза.

8.2. Определить профессиональные контингенты, подвергающиеся риску заражения эхинококкозом, их численность и информировать лечебно-профилактическую  сеть.                 
8.3. Оптимизировать структуру и объемы санитарно-паразитологических исследований, акцентировав внимание на исследованиях почвы и стоков с территорий животноводческих хозяйств, детских образовательных учреждениях, а также сточных вод и их осадков с очистных сооружений канализации.

8.4.  При проведении контрольно-надзорных мероприятий обеспечить усиление надзора за санитарно-техническим состоянием, организацией и проведением профилактических и противоэпидемических мероприятий на убойных пунктах, продуктовых рынках, мясоперерабывающих предприятиях, образовательных и лечебно-профилактических учреждениях, очистных сооружениях канализации, животноводческих комплексах и пр. с применением мер административной ответственности.

8.5. Активизировать проведение разъяснительной работы с населением о профилактике эхинококкоза с использованием всех каналов СМИ, интернет-ресурсов, печатных изданий и пр. 
8.6. Специалистам Управления, ответственным за координацию работы в административных территориях республики:

8.6.1. Довести настоящее Постановление до сведения всех заинтересованных учреждений, ведомств и организаций на административных территориях, включая глав поселковых и сельских поселений и обеспечить систематическое взаимодействие с органами местного самоуправления, органами здравоохранения и ветеринарной службой по вопросам профилактики заболеваний, общих для человека и животных. Срок: постоянно.
8.6.2. Осуществлять на административной территории контроль за полнотой серологического обследования населения из групп высокого риска заражения (согласно   п. 8.6.3. главы VIII СанПиН 3.2.3215-14 «Профилактика паразитарных болезней на территории РФ») и членов их семей, а также проведением диспансерного наблюдения за выявленными серопозитивными лицами и больными эхинококкозом людей. Данную информацию ежегодно направлять в Управление в срок до 1 декабря текущего года.
8.6.4. При проведении контрольно-надзорных мероприятий за муниципальными образованиями, в т.ч. сельскими поселениями, обеспечить усиление надзора за санитарной очисткой мест и содержанием прилегающих к населенному пункту территорий, обратив особое внимание к водоемам, являющимся источниками питьевого водоснабжения.  
9. Главному врачу  ФБУЗ  «Центр гигиены и эпидемиологии в Карачаево-Черкесской Республике» обеспечить:









                    9.1. Проведение санитарно - паразитологических исследований, обратив  особое внимание на отбор проб объектов окружающей среды (почвы, сточных вод и их осадков), применяя современные методы диагностики. Срок – постоянно.
                                                                                                      9.2. Своевременное предоставление карт эпидемиологического расследования случаев эхинококкоза в Управление Роспотребнадзора по Карачаево-Черкесской Республике на электронном и бумажном носителях. Срок – в течение 2 недель с момента проведения обследования.


                        





                  9.3. Проводить серологический мониторинг населения на эхинококкоз при взаимодействии с референс-центром по биогельминтозам (ФБУН "Тюменский научно-исследовательский институт инфекционной и краевой патологии" Роспотребнадзора), по санитарно-паразитологическому мониторингу и мониторингу за ларвальными гельминтозами (ФБУН "Ростовский научно-исследовательский институт микробиологии и паразитологии" Роспотребнадзора). Срок – постоянно.





                                        9.4. Обеспечить проведение серологических исследований контактных лиц из очагов эхинококкоза по эпидемическим показаниям на безвозмездной основе. Срок – постоянно. 
9.5. Проводить анализ заболеваемости эхинококкозами людей с оценкой эффективности оздоровительных мероприятий в очагах эхинококкоза. Срок – ежегодно.

9.6. Обеспечить взаимодействие по обмену информацией учреждений здравоохранения и ветеринарной службы о случаях заболевания эхинококкозом у людей и сельскохозяйственных животных. Срок – постоянно. 



           9.7. Активизировать проведение разъяснительной работы с населением о профилактике эхинококкоза с использованием всех каналов СМИ, интернет-ресурсов, печатных изданий и пр. Срок – постоянно
9.8. Обеспечить обработку и свод информации по выполнению данного постановления и предоставление ее в Управление Роспотребнадзора по КЧР. Срок – до 20.09.2015 г.                       
10. Руководителям предприятий и организаций, осуществляющих эксплуатацию канализационных очистных сооружений:

10.1. Обеспечить в полном объеме проведение производственного контроля за сточными водами и их осадками. Срок – регулярно, согласно принятой программе производственного контроля.
10.2. Обеспечить проведение дезинвазии хозяйственно-бытовых сточных вод и их осадков высокоэффективными препаратами биологического стимулирования и ингибирования, разработав соответствующие планы мероприятий дезинвазии. Срок – до 01.09.2015 г., далее - постоянно.
10.3. Инициировать внедрение новейших технологий, исключающих наличие инвазионного материала в осадке сточных вод, хранящихся на иловых полях с целью снижения риска заражения населения возбудителями паразитарных болезней. Срок – до 01.09.2015 г.
10.4. О принятых мерах информировать ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» в письменном виде. Срок – до 10.09.2015г. 
11. Руководителям животноводческих хозяйств вне зависимости от форм собственности обеспечить:

11.1. Соблюдение правил личной гигиены сотрудниками животноводческих 
хозяйств. Срок – до 01.09.2015 г., далее – постоянно.
11.2. Свести до минимума количество сторожевых и пастушьих собак, обеспечив их регулярную дегельминтизацию. Срок – до 01.09.2015 г., далее – регулярно.
11.3. При проведении убоя животных строго соблюдать санитарно-ветеринарные меры профилактики по эхинококкозу. Срок – постоянно.





                   11.4. Внедрить проведение дезинвазии  животноводческих стоков, почвы высокоэффективными овицидными препаратами. Срок – до 01.09.2015 г., далее – постоянно.
11.5. О принятых мерах информировать ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» в письменном виде. Срок – до 10.09.2015г. 
12. Руководителям мясоперерабатывающих предприятий обеспечить:

12.1. Соблюдение правил личной гигиены сотрудниками предприятия. Срок – до 01.09.2015 г., далее – постоянно.
12.2. Свести до минимума количество сторожевых собак, обеспечив их регулярную дегельминтизацию. Срок – до 01.09.2015 г., далее – регулярно.


                               12.3. При проведении убоя животных строго соблюдать санитарно-ветеринарные меры профилактики по эхинококкозу, обеспечив гарантированную утилизацию пораженного ливера животных. Срок – до 01.09.2015 г., далее – постоянно.
                      

                 12.4. О принятых мерах информировать ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в КЧР» в письменном виде. Срок – до 10.09.2015г. 
13. Руководителям средств массовой информации обеспечить проведение широкой разъяснительной работы среди населения о мерах общественной и индивидуальной безопасности по эхинококкозу, используя различные ее формы.
14. Контроль  за  выполнением настоящего постановления оставляю за собой.

Главный государственный                               

санитарный врач по Карачаево-

Черкесской Республике                                                    


         С.В.Бескакотов
