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в 2018 г. с 14 июня по 15 июля в 11 городах российской Федерации состоялись финальные матчи XXI 
чемпионата мира по футболу (чм-2018). это событие явилось крупнейшим массовым мероприятием с между-
народным участием (мм) в истории россии. в этот период в ходе обеспечения санитарно-эпидемиологического 
благополучия населения в полной мере были использованы полученные ранее научно-практические разработки 
по предотвращению чрезвычайных ситуаций санитарно-эпидемиологического характера в условиях мм. цель ра-
боты: анализ эволюции разработанных в россии научно-обоснованных подходов в сфере обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия мм и обобщение результатов их использования в ходе подготовки и проведе-
ния чм-2018. использованы информационно-аналитические материалы управлений роспотребнадзора по субъ-
ектам российской Федерации, Фбуз «центры гигиены и эпидемиологии в субъектах российской Федерации», 
Фкуз роснипчи «микроб» роспотребнадзора, данные оргкомитета «россия-2018», Федерального агентства 
по туризму, сведения, опубликованные в периодической печати. в российской Федерации разработана научно-
обоснованная модель обеспечения санитарно-эпидемиологического благополучия при проведении мм. модель 
включает проведение экспертной и количественной оценки потенциальной эпидемической опасности мм, что 
позволяет осуществить профилактические и противоэпидемические мероприятия целенаправленно, в рациональ-
ных объемах и с адекватной кратностью. в статье рассмотрен комплекс мероприятий, проведенных в период 
подготовки и проведения чм-2018 по функциональным направлениям: санитарная охрана территории; эпиде-
миологический надзор за актуальными антропонозными, природно-очаговыми зоонозными, сапронозными ин-
фекционными болезнями; санитарный надзор за коммунальными объектами, объектами питания, проживания 
участников и гостей; санитарно-гигиенический мониторинг объектов окружающей среды; обеспечение противо-
эпидемической готовности органов и учреждений роспотребнадзора и медицинских организаций; обеспечение 
готовности лабораторной базы; привлечение дополнительных сил и средств и межведомственное взаимодействие 
при реагировании на чрезвычайные ситуации санитарно-эпидемиологического характера.
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Abstract. In 2018, between June14 and July 15, final matches of the FIFA World Cup-2018 were held in 11 cities of 
the Russian Federation. That event was the biggest mass event with international participation in the history of Russia. 
During the period, in the process of sanitary-epidemiological welfare provision, developed earlier scintific-and-practical 
achievementds for prevention of emergency situations of sanitary-epidemiologoical character were implemented to the 
fullest extent. Objective of the study – analysis of evolution of the developed in Russia scientifically-substantiated ap-
proaches in the sphere of sanitary-epidemiological welfare provision of mass events and aggregation of the results of 
their implementation during preparation and holding of FIFA World-Cup-2018. Utilized were information-analytical 
materials from the Rospotrebnadzor Administrations by the constituent entities of the Russian Federatuion, Centers 
of Hygiene and Epidemiology in the entities of the Russian Federation, RusRAPI “Microbe” of the Rospotrebnadzor, 
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организация крупных международных меро-
приятий, привлекающих большое число участников 
и сопровождающих их контингентов, – неотъемле-
мая часть жизни и функционирования современно-
го государства. в зависимости от цели проведения, 
массовые мероприятия с международным участием 
(мм) классифицируются на общественно-полити-
ческие, спортивные, культурно-массовые и религи-
озные. одними из наиболее масштабных являются 
спортивные мероприятия, которые привлекают сот-
ни тысяч участников и гостей из различных регио-
нов мира [1, 2]. 

начиная со второй половины XX в., отмечает-
ся неуклонная тенденция роста количества подоб-
ных мероприятий и расширения географии мест их 
проведения. российская Федерация, занимая актив-
ную позицию в различных сферах жизни междуна-
родного сообщества, регулярно получает право на 
проведение крупных спортивных и общественно-
политических мероприятий, таких как саммит 
атэс (2012 г., о. русский), XXVII всемирная лет-
няя универсиада (2013 г., казань), саммит «группы 
двадцати» (2013 г., санкт-петербург), XXII зимние 
олимпийские и XI паралимпийские игры (2014 г., 
сочи), саммиты стран Шос и брикс (2015 г., 
уфа), XVI чемпионат мира по водным видам спор-
та (2015 г., казань), VIII кубок конфедераций FIFA 
(2017 г., 4 города), XXI чемпионат мира по футболу 
(2018 г., 11 городов), XXIX всемирная зимняя уни-
версиада (2019 г., красноярск) [1].

хорошо известно, что проведение мм сопря-
жено с целым спектром рисков, реализация кото-
рых способна оказать не только негативное воздей-
ствие на их ход, но и нанести серьезный социально-
экономический и политический ущерб принимающей 
стране и международному сообществу. из эпидемио-
логических рисков наиболее значимыми являются 
вызовы, обусловленные возможностью заноса ин-
фекционных болезней извне (внешние эпидемиоло-

гические риски), внутренней циркуляцией возбудите-
лей эндемичных нозологических форм (внутренние 
эпидемиологические риски), осложнением эпиде-
миологической обстановки в результате увеличения 
нагрузки на коммунальные службы, сети обществен-
ного питания и в целом на санитарно-гигиеническую 
инфраструктуру территории в ходе проведения мм, 
потенциальной опасностью преднамеренного приме-
нения средств биологической агрессии – совершения 
биотеррористических актов [1, 2].

в связи с этим обеспечение санитарно-эпиде-
миологического благополучия мм на протяжении 
последних лет продолжает сохранять статус приори-
тетной проблемы в области охраны здоровья населе-
ния на уровне отдельных стран, межгосударственных 
объединений и мирового сообщества в целом [3–7].

в 2018 г. российская Федерация впервые в своей 
истории стала страной-организатором крупнейшего 
международного спортивного соревнования – XXI 
чемпионата мира по футболу (чм-2018). в проведе-
нии финальных матчей мирового первенства задей-
ствовали 12 стадионов в 11 городах страны. общее 
количество туристов и болельщиков, посетивших 
города-организаторы футбольного турнира, по дан-
ным Федерального агентства по туризму, составило 
около 6,8 млн человек, среди них более 3,4 млн – 
иностранные граждане из 152 стран и автономных 
территорий мира. отличительной особенностью 
чм-2018 по сравнению с уже проводившимися в 
россии мм стало перемещение большого количе-
ства людей между 11 городами страны в короткие 
промежутки времени, что, несомненно, создавало до-
полнительные сложности организаторам чм-2018, 
в том числе и в области обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия населения.

цель работы – анализ эволюции разработанных 
в россии научно-обоснованных подходов в сфере 
обеспечения санитарно-эпидемиологического благо-
получия мм и обобщение результатов их использо-

data from Organizing Committee “Russia-2018”, Federal Turism Agency, information published in periodical press. 
Scientifically substantiated model of sanitary-epidemiological welfare provision during mass events was developed in 
the Russian Federation. It includes expert evaluation and quantification of potential epidemic hazard of mass event which 
allows for targeted prophylactic and anti-epidemic measures with rationalized loads and adequate frequency of repeat. 
The paper discusses the complex of measures carried out during preparation and holding of FIFA World Cup-2018 by 
the functional areas: sanitary protection of the territory; epidemiological surveillnace over relevant anthropozoonotic, 
natural-focal zoonotic, sapronotic infectious diseaseas; sanitary surveillance over communal facilities, catering facili-
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вания в ходе подготовки и проведения чм-2018.
методологией исследования явился системный 

подход, теоретической основой – фундаменталь ные 
разработки в области оценки эпидемиологических ри-
сков, эпидемиологического надзора и управления эпи-
демическим процессом [8–10].оценка потенциальной 
эпидемической опасности (пэо) чм-2018 проводи-
лась в соответствии с методическими рекомендация-
ми «организация санитарно-противоэпидемического 
обеспечения массовых мероприятий с международ-
ным участием» (мр 3.1.0079/2-13) и по разработан-
ной при участии авторов оригинальной методике 
[11]. в качестве источников информации использо-
вались информационно-аналитические материалы 
управлений роспотребнадзора и центров гигиены 
и эпидемиологии субъектов российской Федерации, 
российского научно-исследовательского противочум-
ного института «микроб» (роснипчи «микроб») 
по итогам работы в период подготовки и проведения 
чм-2018, данные оргкомитета «россия-2018» [12], 
Федерального агентства по туризму [13], сведения, 
опубликованные в периодической печати. 

Оценка потенциальной эпидемической опас-
ности ММ. решение проблемы обеспечения сани-
тарно-эпидемиологического благополучия мм в 
современных условиях включает предупреждение 
возникновения и реализации современных угроз и 
вызовов, способных создать естественные и антро-
погенные чс в области общественного здравоохра-
нения (санитарно-эпидемиологического благополу-
чия или санитарно-эпидемиологического характера) 
международного значения с негативными послед-
ствиями для мм и принимающей их страны.

проведенный ранее [11] анализ организацион-
ных, инфраструктурных и рискологических аспектов 
мирового опыта обеспечения мм показал необходи-
мость разработки методических приемов их оценки, 
учитывающих такие меняющиеся параметры меро-
приятий как вид, масштаб, место и время проведе-
ния. в российской Федерации введен новый элемент 
обеспечения санитарно-эпидемиологического бла-
гополучия населения в отношении чс санитарно-
эпидемиологического характера в условиях мм – 
оценка пэо мм. определена структура пэо мм, 
включающая два уровня: 1-й уровень – естественный 
фон местных и заносных по отношению к району 
проведения мм эпидемиологических опасностей; 
2-й уровень – дополнительные эпидемиологические 
опасности, привносимые мм. разработана методи-
ка экспертной оценки пэо мм, основанная на ком-
плексном анализе эпидемиологического риска по 
таким критериям, как «территория риска», «факторы 
риска», «время риска» и «контингенты риска» [11] 
с приемами количественного анализа в отношении 
актуальных инфекционных болезней и эндемичных 
для места проведения мм нозологий. при разработ-
ке подходов к оценке пэо в ходе проведения мм 
учтены разработки отечественных эпидемиологов – 
академиков рамн б.л. черкасского, в.д. белякова 
[8, 9], а также существующие методики оценка риска 

при мм [14, 15].
оценка пэо мм позволила заблаговременно 

в период подготовки к мм и во время их проведе-
ния спланировать и осуществить целенаправленный 
в отношении эпидемиологических рисков комплекс 
мероприятий по следующим функциональным на-
правлениям:

- обеспечение противоэпидемической готовно-
сти органов и учреждений роспотребнадзора и ме-
дицинских организаций;

- мероприятия в рамках санитарной охраны тер-
ритории;

- эпидемиологический надзор за актуальными 
антропонозными, природно-очаговыми зоонозными, 
сапронозными инфекционными болезнями;

- санитарный надзор за коммунальными объек-
тами, объектами питания, проживания участников и 
гостей; 

- санитарно-гигиенический мониторинг объек-
тов окружающей среды; 

- обеспечение готовности лабораторной базы;
- привлечение дополнительных сил и средств и 

межведомственное взаимодействие при реагирова-
нии на чс санитарно-эпидемиологического харак-
тера;

- проведение санитарно-противоэпидемических 
мероприятий в эпидемических очагах.

Модель обеспечения санитарно-эпидемиологи-
ческого благополучия ММ. с учетом накопленного 
опыта организации мм оптимизирована система 
эпидемиологического надзора, направленная на ран-
нее распознавание эпидемиологических рисков и их 
быструю оценку путем постоянного слежения за ди-
намикой эпидемического процесса для последующе-
го осуществления научно обоснованного комплекса 
эффективных профилактических и противоэпидеми-
ческих мероприятий [16]; разработаны и внедрены 
автоматические системы сбора и анализа информа-
ции, включая географические информационные си-
стемы, позволяющие использовать единую картогра-
фическую основу для оперативного анализа резуль-
татов проводимых мероприятий и их визуализации.

используя многолетний опыт противочумных 
учреждений роспотребнадзора по проведению про-
тивоэпидемических мероприятий в местах пребыва-
ния временных контингентов населения на террито-
риях, энзоотичных по опасным природно-очаговым 
инфекционным болезням различной природы, разра-
ботана универсальная методология проведения эпи-
зоотологического мониторинга и профилактических 
работ в зонах эпидемиологического риска, связан-
ных с мм [17].

усовершенствована система лабораторного обе-
спечения эпидемиологического надзора в условиях 
мм посредством разработки нормативной базы, 
регламентирующей перечень и задачи задействован-
ных лабораторий, объемы и номенклатуру планируе-
мых лабораторных исследований, порядок проведе-
ния лабораторной диагностики на всех ее этапах, и 
основных принципов организации лабораторных 
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исследований при проведении мм (выбор приори-
тетных показателей исследования, использование 
экспресс-методов специфической индикации, авто-
матизация микробиологических исследований).

определена функция спэб роспотребнадзора в 
условиях мм – обеспечение готовности к индика-
ции и идентификации возбудителей инфекционных 
болезней I–II групп патогенности, усиление в слу-
чае необходимости территориальных учреждений 
роспотребнадзора при проведении исследований 
клинического материала и проб из объектов окружа-
ющей среды, оказание консультативно-методической 
помощи по вопросам проведения противоэпидеми-
ческих и профилактических мероприятий.

таким образом, обобщение научно-практиче-
ского опыта организации мм на территории рос-
сийской Федерации позволило создать модель обе-
спечения санитарно-эпидемиологического благопо-
лучия мм, направленную на предупреждение, сво-
евременное выявление и противодействие современ-
ным угрозам и вызовам, обусловленным факторами 
естественного и антропогенного происхождения. 
разработанная модель, впервые получившая прак-
тическую апробацию в условиях XXVII всемирной 
летней универсиады 2013 г. в казани, в настоящее 
время является необходимым инструментарием обе-
спечения санитарно-эпидемиологического благо-
получия при организации подготовки и проведения 
мм на территории россии [1, 18].

отличительной чертой модели является методи-
чески обеспеченная возможность дифференцирова-
ния и ранжирования эпидемиологических вызовов 
и угроз, в том числе из перечней международных 
медико-санитарных правил (2005 г.), по степени 
опасности для конкретного вида, масштаба, места и 
времени проведения мм. 

первостепенное значение при использовании 
модели придается инфекционным болезням: актуаль-
ным на текущий период времени, новым – ранее не 
известным, возвращающимся, распространяющимся 
на новые территории, эпидемические проявления ко-
торых способны создать в месте проведения мм чс 
санитарно-эпидемиологического (биологического) 
характера международного значения. учитываются 
и эпидемиологические риски биотеррористического 
происхождения. Функциональность созданной мо-
дели определяется такими признаками как адекват-
ность технологической, материально-технической, 
методологической, нормативно-правовой базы, ка-
дрового обеспечения контроля чс [18]. полученные 
научно-практические разработки использованы в 
ходе обеспечения проведения с 14 июня по 15 июля 
2018 г. в российской Федерации матчей чм-2018.

Анализ актуальной эпидемиологической об-
становки. важной задачей на этапе подготовки к 
чм-2018 стало максимально точное прогнозирова-
ние потенциальных эпидемических событий для на-
учного обоснования и своевременного проведения 
мероприятий по управлению эпидемиологическими 
рисками.

анализ актуальной эпидемиологической об-
становки проведен в отношении инфекционных 
болезней, включенных в перечень национальных 
и международных документов как способные вы-
звать чс в области санитарно-эпидемиологического 
благополучия, с позиции возможного риска зано-
са участниками и гостями чм-2018 и возникно-
вения эпидемиологических осложнений в период 
проведения игр. в период проведения чм-2018 в 
российской Федерации наиболее вероятным пред-
ставлялся риск завоза инфекционных болезней, та-
ких как холера, прежде всего из стран африки, Юго-
восточной азии, восточно-средиземноморского 
региона воз, малярии – в первую очередь из стран 
азии и большинства африканских стран; из стран 
Юго-восточной азии и западно-тихоокеанского 
региона, Южной америки – лихорадок денге (высо-
кий риск), чикунгунья (умеренный) и зика (низкий). 
из стран европейского региона наиболее вероятен 
риск завоза кори. минимальные риски завоза по-
лиомиелита, вызванного диким полиовирусом, были 
вероятны из нигерии, афганистана, пакистана; 
чумы – из мадагаскара, боливии, сШа; желтой ли-
хорадки – из стран центральной и Южной америки, 
африки; лихорадки ласса, марбург, эбола – из 
стран африканского континента. из группы новых 
болезней существовал риск завоза ближневосточно-
го респираторного синдрома из саудовской аравии, 
а также гриппа птиц а (н7N9) из китая.

в период подготовки к чм-2018, согласно пись-
му роспотребнадзора от 25.07.2016 г. № 01/9717-16-
26, еженедельно готовилась информация об эпиде-
миологической обстановке в странах, неблагополуч-
ных по инфекционным болезням, требующим про-
ведения санитарно-карантинного контроля (скк) в 
пунктах пропуска(пп) через государственную гра-
ницу российской Федерации, и еженедельный обзор 
эпидемиологической ситуации по актуальным ин-
фекционным болезням в мире с участием специали-
стов роснипчи «микроб». информация размеща-
лась на сайте роспотребнадзора и дублировалась на 
санитарно-карантинные пункты (скп) всех пп.

в период проведения чм-2018 мониторинг эпи-
демиологической ситуации по инфекционным бо-
лезням, ассоциированным с риском возникновения 
чс санитарно-эпидемиологического характера, осу-
ществлялся в ежедневном режиме. в целях инфор-
мационного обеспечения работы специалистов скп 
при проведении скк в пп и специалистов спэб, 
командированных в задействованные субъекты, раз-
работана форма представления информации в виде 
таблицы, отображающей не только эндемичные за-
болевания в каждой стране-участнице чм-2018, в 
странах, принимающих участие в чм-2018 в каче-
стве гостей, но и регулярно обновляемые данные 
о регистрации единичных случаев заболевания и 
вспышках инфекционных болезнях в этих странах. 

наряду с опасностью заноса инфекционных бо-
лезней участниками и гостями чм-2018 сохранялся 
риск осложнения эпидемиологической обстановки 
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по эндемичным (энзоотичным) природно-очаговым 
инфекциям в принимающих матчи субъектах, что 
обуславливалось наличием стойких очагов опасных 
природно-очаговых инфекций.

установлено, что наиболее значимой внутрен-
ней угрозой для республик татарстан и мордо вия, 
самарской и нижегородской областей являлась 
глпс, для москвы, санкт-петербурга и сверд-
ловской области – икб (с учетом возможного пре-
бывания на территории области). в отношении квэ 
определен средний риск для свердловской области. 
в период проведения чм-2018 умеренный риск воз-
никновения случаев заболевания кгл существовала 
в ростовской области, лзн – волгоградской области. 
по результатам выполненной оценки даны рекомен-
дации по оптимизации эпизоотологического мони-
торинга при обследовании территорий высокого ри-
ска заражения людей; увеличении объемов, сроков и 
кратности проведения мероприятий неспецифиче-
ской профилактики.

ниже рассмотрены меры, принятые в рамках 
основных направлений мероприятий по управлению 
эпидемиологическими рисками в период подготовки 
и проведения чм-2018.

Противоэпидемическая готовность органов 
и учреждений Роспотребнадзора и медицинских 
организаций определялась в организационном, 
эпидемиолого-диагностическом, методическом, ис-
полнительском и контрольном отношении с учетом 
номенклатуры нозологических форм, составляющих 
чс. в соответствии с современными угрозами и вы-
зовами были приведены в соответствие методологи-
ческая, технологическая, материально-техническая, 
нормативно-правовая базы, кадровый ресурс.

специалистами роспотребнадзора подготов-
лено более 60 организационно-распорядительных 
документов на федеральном и региональном уров-
нях. оптимизирована методическая база по органи-
зации иммунопрофилактики, лабораторного дела, 
оперативной деятельности в очагах инфекционных 
и паразитарных болезней, дезинфектологии, мони-
торинга возбудителей инфекционных болезней в 
окружающей среде, санитарного и радиологическо-
го контроля за водоснабжением, питанием и разме-
щением гостей и участников чм-2018. разработаны 
и утверждены порядки лабораторного обеспечения 
исследований проб окружающей среды и материала 
от больных в период проведения чм-2018 во всех 
регионах-участниках соревнований.

в соответствии с приказами роспотребнадзора 
в городах-участниках и территориях размещения 
тренировочных площадок чм-2018 сформирована 
единая надзорная и лабораторная база с организа-
цией рабочих мест для индикации неизвестных и 
опасных патогенов с привлечением специалистов 
ведущих научно-исследовательских организаций 
роспотребнадзора. проведено дооснащение лабо-
раторной базы современным лабораторным обо-
рудованием, сформирован необходимый запас диа-
гностических препаратов и тест-систем, обеспечена 

готовность к проведению более 380 тыс. исследова-
ний окружающей среды суммарно и около 3 тыс. ис-
следований ежедневно на наличие возбудителей ин-
фекционных болезней, включая возбудителей ряда 
опасных геморрагических лихорадок, чумы, холеры, 
сибирской язвы, микроорганизмов с измененными 
свойствами. 

в 2017–2018 гг. проведена оценка готовно-
сти медицинских организаций, органов и орга-
низаций роспотребнадзора с участием специали-
стов управлений роспотребнадзора по субъектам 
российской Федерации, роснипчи «микроб», 
Федерального центра гигиены и эпидемиологии и 
санкт-петербурского нии радиационной гигиены 
им. п.в. рамзаева. проведена двукратная оценка го-
товности 20 медицинских организаций, предусмо-
тренных комплексными планами по санитарной 
охране территорий для госпитализации больных с 
оои и оценка готовности 84 лабораторий центров 
гигиены и эпидемиологии в субъектах проведения 
чм-2018. заблаговременная проверка позволила 
выявить и устранить на раннем этапе ряд нарушений 
требований нормативных документов, прежде всего 
в области обеспечения биологической безопасности.

с участием специалистов роснипчи «микроб» 
разработан алгоритм перепрофилирования клинико-
диагностических лабораторий медицинских органи-
заций при выявлении больных оои с учетом требо-
ваний биологической безопасности.

за этот же период с участием специалистов 
роснипчи «микроб», санкт-петербурского нии 
радиационной гигиены им. п.в. рамзаева проведено 
16 семинаров для специалистов органов и организа-
ций роспотребнадзора, медицинских организаций 
по вопросам эпидемиологии, лабораторной диагно-
стики и профилактики актуальных инфекционных 
болезней, санитарной охраны территории, обеспе-
чения биологической безопасности, радиационной 
безопасности.

в ходе проведения чм-2018 использован новый 
подход в обеспечении готовности к проведению ин-
дикации пба I группы патогенности. в ряде субъек-
тов российской Федерации готовность к проведению 
индикации пба I группы патогенности бактериаль-
ной и вирусной этиологии в пробах объектов окру-
жающей среды, клиническом и биологическом мате-
риале обеспечивали противочумные учреждения: в 
москве – противочумный центр роспотребнадзора, 
в санкт-петербурге – северо-западная пчс, в 
волгограде и казани – волгоградский нипчи 
роспотребнадзора, в сочи – сочинское отделение 
причерноморской пчс. в остальных городах прове-
дения чм-2018 готовность к проведению индикации 
пба I группы патогенности обеспечивалась за счет 
функционирования организованных на базе центров 
гигиены и эпидемиологии опорных баз центров ин-
дикации возбудителей инфекционных болезней I–II 
групп патогенности, для работы в которые направи-
ли специалистов роснипчи «микроб» (в соответ-
ствии с приказами роспотребнадзора от 01.12.2017 г. 
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№ 1116 и от 08.05.2018 г. № 336). опорные базы – 
это организованные и оснащенные в соответствии 
с требованиями биологической безопасности 
(сп 1.3.3118-13) рабочие места для обеспечения 
возможности работы специалистов противочумных 
учреждений с пба I группы патогенности на базе 
отделов оои центров гигиены и эпидемиологии в 
субъектах российской Федерации. 

Мероприятия в рамках санитарной охраны 
территории основывались на обеспечении готов-
ности к чс санитарно-эпидемиологического харак-
тера, которая в условиях мм могла стать равноцен-
ной чс биологического характера. при подготовке 
к чм-2018, с учетом особенностей периода его 
проведения, внесены коррективы в комплексные 
планы по санитарной охране административных 
территорий, разработаны планы оперативного реа-
гирования на чрезвычайные ситуации санитарно-
эпидемиологического характера в период подготовки 
и проведения чм-2018, схемы оповещения с учетом 
особенностей организационной структуры, обеспе-
чивающей проведение чм-2018. планирование про-
тивоэпидемических мероприятий, дополнительно 
к осуществляемому ежегодно, было ориентировано 
также на возможность выявления больного опасной 
инфекционной болезнью на стадионе (обращение за 
медицинской помощью в медицинский пункт стади-
она), в местах проживания клиентских групп.

работа специалистов роспотребнадзора, вклю-
чая лабораторную базу, осуществлялась в кругло-
суточном режиме. обеспечено постоянное присут-
ствие сотрудников роспотребнадзора в медицинских 
организациях городов-участников чм-2018 с целью 
немедленной передачи информации о случаях ин-
фекционных болезней, на объектах питания клиент-
ских групп – для контроля соблюдения требований 
санитарного законодательства, в пп – для проведе-
ния скк.

особое внимание уделялось обеспечению го-
товности пп, совершенствованию форм и методов 
скк, оптимизации материального и кадрового обе-
спечения с учетом имеющихся внешних и внутрен-
них рисков для санитарно-эпидемиологического 
благополучия населения. обеспечено дооснащение 
на новом уровне скп в пп, в том числе во вновь по-
строенных и реконструированных воздушных пп, 
противоэпидемическим имуществом и тепловизион-
ным оборудованием для дистанционного измерения 
температуры тела. проработаны вопросы организа-
ции противоэпидемических мероприятий и межве-
домственного взаимодействия. проведено обучение 
специалистов роспотребнадзора, государственных 
контрольных органов в пп, учреждений здравоохра-
нения по вопросам профилактики инфекционных бо-
лезней и противоэпидемических мероприятий (2286 
специалистов). в городах-организаторах чм-2018 
подготовлены и проведены тренировочные учения 
в медицинских организациях, местах проживания 
и размещения. с учетом эпидемиологической си-
туации в мире в пп при методическом обеспечении 

противочумных учреждений проведено 136 тактико-
специальных учений с отработкой порядка органи-
зации противоэпидемических мероприятий при вы-
явлении больных с подозрением на особо опасные 
инфекционные болезни. по результатам учений вы-
полнены корректировка оперативных планов проти-
воэпидемических мероприятий, дооснащение служб 
недостающими средствами, оценка готовности к 
эффективному проведению противоэпидемических 
мероприятий, подготовленности сил и средств за-
действованных служб к работе по локализации и 
ликвидации очага оои.

особенностью функционирования пп в период 
проведения чм-2018 являлось кратное увеличение 
нагрузки на транспортную инфраструктуру, обуслов-
ленное формированием дополнительных рейсов, 
как международных, так и внутренних, на которых 
прибывали клиентские группы чм-2018. впервые 
на игры чм-2018 болельщики прибывали круизны-
ми судами (в санкт-петербург, 3587 болельщиков). 
отличительной особенностью чм-2018 явилось 
перемещение клиентских групп между городами-
участниками специализированными поездами рао 
«российские железные дороги».

в период «пиковых» нагрузок также кратно воз-
растала нагрузка на специалистов государственных 
контрольных органов. непосредственно перед на-
чалом мероприятия скп переведены в режим повы-
шенной готовности. внедрена тактика досмотров на 
внутренних рейсах, проработаны вопросы оптимиза-
ции численности сотрудников с учетом круглосуточ-
ных дежурств – к скп задействованных субъектов 
прикомандированы ранее подготовленные кадровые 
резервы из числа специалистов территориальных 
отделов соответствующих управлений и привлекае-
мые из других субъектов российской Федерации – 
22 человека из 17 субъектов. алгоритмы действий 
оперативного реагирования и этапности проведения 
противоэпидемических мероприятий откорректиро-
ваны с учетом организационной структуры и особен-
ностей перемещения основных клиентских групп. 
передача оперативной информации о выявленных 
лицах с признаками инфекционных болезней осу-
ществлялась в строгом соответствии с утвержден-
ными схемами.

в период чм-2018 (с 20 мая по 25 июля 2018 г.) 
в пп, расположенных на территории задействован-
ных субъектов российской Федерации, специали-
стами скп досмотрено более 86 тыс. транспортных 
средств, более 7,3 млн пассажиров, при проведении 
скк выявлено 168 людей с признаками инфекцион-
ных болезней (135 пассажиров, 33 члена экипажа) 
в 14 пп (таблица), из них 156 человек на междуна-
родных рейсах и 12 человек на внутренних рейсах. 
во всех случаях специалистами роспотребнадзора 
организован и проведен комплекс санитарно-
противоэпидемических мероприятий, не допущено 
распространение инфекций.

В рамках эпидемиологического надзора для 
предупреждения возникновения массовых инфек-
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ционных заболеванийи обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия проведены сле-
дующие мероприятия:

- ретроспективный и оперативный анализ ин-
фекционной заболеваемости в задействованных 
субъектах;

- планирование и проведение эпидемиологиче-
ского, в том числе эпизоотологического мониторин-
га, обследования имеющихся на территории при-
родных очагов инфекционных болезней, выявление 
внутренних рисков и их потенциала на период чм-
2018;

- по результатам обследования прогнозирование 
эпидемиологической ситуации, выработка оптималь-
ного объема и режима проведения мер неспецифиче-
ской профилактики;

- подготовка распорядительных документов, 
планов, соглашений по проведению профилактиче-
ских мероприятий, в том числе дезинфекции, дезин-
секции и дератизации;

- организация и проведение иммунизации, 
медицинского обследования, обучения декрети-
рованных лиц, волонтеров, работников гостинич-
ных учреждений, водопроводно-канализационных 
сооружений, спортивных объектов, медицинских 
работников, привлекаемых для работы на объектах 
и стационарах чм-2018 и других категорий лиц, за-
действованных в обеспечении чм-2018, контроль за 
вакцинацией в соответствии с национальным кален-

дарем профилактических прививок, вакцинация по 
эпидемическим показаниям персонала, привлекае-
мого к обслуживанию питания участников и гостей 
чм-2018, против гепатита а и дизентерии;

- обеспечение охвата лабораторным обследова-
нием декретированных контингентов, внеочередное 
обследование на носительство возбудителей острых 
кишечных инфекций, в том числе на ротавирусы, 
норовирусы, персонала, привлекаемого к обслужи-
ванию питания участников и гостей чм-2018;

- усиление микробиологического контроля за 
объектами окружающей среды (водой поверхност-
ных водоемов), увеличение объемов лабораторного 
исследования зоопаразитологического материала;

- организация своевременного проведения де-
зинфекционных мероприятий (дезинфекция, дезин-
секция, дератизация);

- определение лабораторных баз, порядка забора 
для лабораторных исследований и доставки в лабо-
ратории проб объектов окружающей среды в период 
проведения чм-2018;

- гигиеническое обучение «групп риска» – во-
лонтеров, работников объектов проживания, пита-
ния и пищевой промышленности, других категорий 
лиц, задействованных в обеспечении мероприяти.

при планировании эпизоотологического обсле-
дования учитывали результаты многолетнего на-
блюдения в природных очагах опасных природно-
очаговых болезней, районирования территории по 

Выявление инфекционных больных при скк в ПП и показатели увеличения пропускной способности аэропортов  
в субъектах российской федерации, задействованных в Чм-2018 [12, 13]

Detection of infectious cases in the process of sanitary-quarantine control at points of entry and indices of traffic capacity increase at the airports 
in the constituent entities of the Russian Federation, involved in FIFA World Cup-2018 [12, 13]

субъекты рФ
увеличение пропускной 

способности  
аэропортов, %

кол-во досмотренных  
транспортных средств пункты пропуска

кол-во  
выявленных 

больных

москва

50

5107 впп внуково 10

московская область

23203

впп Шереметьево 15

впп домодедово 11

впп жуковский 1

санкт-петербург
50 7094

впп пулково 12

мпп санкт-петербург 82

ленинградская область 5397 мапп брусничное 1

волгоград 180 716 впп волгоград (гумрак) 0

ростовская область

120 10733

впп платов 4

мапп весело-вознесенка 5

мапп куйбышево (мариновка) 2

ждв ростов-главный 2

самара 130 692 впп курумоч 1

саранск 100 115 впп саранск 0

екатеринбург 100 1205 впп кольцово 10

нижегородская область 30 1220 впп стригино 9

краснодарский край – 24438 впп сочи 1

республика татарстан – 1127 впп казань 1

калининград 70 4559 рейсов  
и 712 железнодорожных составов ждпп железнодорожный-скандава 1

Итого: 86318 168
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степени пэо. определены территории с повышен-
ной пэо: места проведения мероприятий чемпио-
ната мира (спортивные объекты и прилегающая к 
ним территория), зоны размещения временных кон-
тингентов населения (волонтеров, приданных сил), 
лесопарковые зоны, места массового пребывания 
населения, туристические маршруты, а также за-
росшие растительностью пустыри, овраги, окрест-
ности населенных пунктов. запланированы сроки и 
объемы эпизоотологического мониторинга в период 
подготовки к чм-2018. эпизоотологическое обсле-
дование территории проводилось заблаговременно 
весной–осенью 2017 г. и весной 2018 г. по резуль-
татам проведенных мероприятий обеспечено плани-
рование объемов и сроков профилактических меро-
приятий (дезинсекции, дератизации). под контролем 
специалистов роспотребнадзора проведены дерати-
зационные обработки на площади 100,6 тыс. га, ака-
рицидные –на 12,6 тыс. га, дезинсекционные (ларви-
цидные) – на 20,4 тыс. га, контроль качества обрабо-
ток проведен в 100 %. 

в связи с высоким уровнем пэо чм-2018 от-
носительно холеры внесены коррективы в планы 
противохолерных мероприятий, увеличено количе-
ство мест отбора проб воды для бактериологическо-
го исследования на наличие холерного вибриона с 
учетом характера использования водного объекта, 
количества и мест сброса сточных вод в водоем, от-
корректированы сроки и частота отбора проб воды 
открытых водоемов на вибриофлору.

обеспечен контроль иммунизации волонтеров, 
декретированных групп и приданных сил: привито 
142941 человек против кори, 58409 – против гепати-
та а и 53847 – против дизентерии.

в рамках разъяснительной работы с населением 
по профилактике инфекционных бо-лезней в ходе 
подготовки и проведения чм-2018 специалистами 
роспотребнадзора суммарно проведено 10855 лек-
ций и семинаров для специалистов лабораторного и 
клинического звена, 2078 выступлений на телевиде-
нии и в средствах массовой информации, подготов-
лено 84 видеоролика для трансляции в местах массо-
вого скопления людей, изготовлено 325185 плакатов 

и баннеров, выпущено 1361267 листовок. 
отработана система круглосуточного монито-

ринга инфекционной заболеваемости (число обра-
щений в день, среднемноголетний и максимальный 
исторический уровень заболеваемости) оки, орви, 
а также другими лабораторно подтвержденными ин-
фекционными болезнями, и оперативного реагиро-
вания при возникновении случаев (очагов) инфекци-
онных заболеваний. 

в период с 01.06. по 25.07.2018 г. в городах-
организаторах чм-2018 и в городах, где располага-
лись тренировочные базы команд, зарегистрировано 
275 случаев инфекционных болезней у граждан 41 
страны, в том числе у 1 спортсмена, 208 волонтеров, 
журналистов, болельщиков, у 66 сотрудников при-
данных сил. структура инфекционной заболевае-
мости среди клиентских групп по группам болезней 
и их распределение в городах, принимавших матчи 
чм-2018, показана на рис. 1, 2. 

всего в ходе проведения чм-2018 зарегистри-
рован 31 случай завозной малярии (в москве и 
московской области – 22, казани – 1, самаре – 3, 
санкт-петербурге – 2, ростове-на-дону – 3), из них 
среди иностранных граждан – 19 случаев. полный 
комплекс проведенных противоэпидемических ме-
роприятий позволил не допустить распространение 
заболеваний.

в ходе подготовки и проведения чм-2018 иссле-
довано более 100 тыс. проб клинического материала 
и из объектов внешней среды, проведено 251919 
исследований, из них на базе центров гигиены и 

рис. 1. распределение случаев инфекционных заболеваний сре-
ди клиентских групп по группам болезней

Fig. 1. Distribution of infectious cases among the client groups by 
groups of the diseases

рис. 2. распределение инфекционной заболевае-
мости среди клиентских групп в городах, прини-
мавших матчи чм-2018

Fig. 2. Distribution of infectious morbidity rates 
among client groups in the cities hosting matches of 
the FIFA World Cup-2018
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эпидемиологии – 78636, в противочумных учрежде-
ниях – 7802, в медицинских организациях – 167459 
(из них 118805 человек – население, не относящееся 
к клиентским группам и декретированным лицам). 
по результатам лабораторных исследований, в 4 % 
(10248) получены положительные результаты. из 
общего числа положительных результатов возбуди-
тели вирусной природы обнаружены в 44,2 %, бак-
териальные – 43,9 %, паразитарные – 11,9 %. по 
результатам исследований поступившего материа-
ла, выявлены маркеры возбудителей рота-, адено- и 
норовирусов (2571), сальмонелл (854), клебсиелл 
(984), шигелл зонне (67), малярии (31), парагриппа 
1, 2 и 3 типа (123), гриппа (34), герпес вируса (108), 
стафилококка (488), стрептококка (257), кори (19), 
коклюша (111), туберкулеза (229), боррелиоза (243), 
квэ (44), лихорадке денге (2), глпс (137), лзн (2) 
и других инфекций. в том числе проведено около 
94,5 тыс. исследований материала, отобранного от 
декретированных лиц, задействованных в органи-
зации питания и обслуживании гостей и участников 
чемпионата, по результатам которых отстранено от 
работы 380 человек, что позволило не допустить 
осложнение санитарно-эпидемиологической обста-
новки.

В рамках санитарно-гигиенического надзора 
за объектами инфраструктуры проведены ме-
роприятия по контролю за строительством и вво-
дом в эксплуатацию объектов чм-2018; определен 
перечень объектов размещения клиентских групп, 
создана база данных операторов питания и фирм-
поставщиков продуктов питания, задействованных 
в проведении чм-2018; разработаны и утверждены 
планы дополнительных мероприятий по санитарно-
эпидемиологическому надзору за условиями про-
живания и питания основных клиентских групп 
и болельщиков, инструкции по порядку действий 
должностных лиц при проведении проверок объек-
тов общественного питания, мест проживания и про-
ведения соревнований; перечень внештатных ситуа-
ций, требующих немедленного уведомления; про-
ведены внеплановые проверки юридических лиц и 
индивидуальных предпринимателей, оказывающих 
услуги по организации проживания, питания основ-
ных клиентских групп и болельщиков с проведением 
лабораторного контроля. 

с целью лабораторного обеспечения санитарно-
эпидемиологического надзора за факторами окру-
жающей среды осуществлялся мониторинг качества 
атмосферного воздуха, воды и почвы в соответствии 
с «порядками лабораторного обеспечения исследо-
ваний проб окружающей среды в период подготов-
ки и проведения чемпионата мира по футболу FIFA 
2018» в задействованных субъектах. 

в период подготовки и проведения чм-2018 
проведено более 11,9 тыс. внеплановых проверок 
в отношении юридических лиц и индивидуальных 
предпринимателей, проверено 5 тыс. мест прожи-
вания, 750 поставщиков пищевой продукции, более 
6,2 тыс. объектов общественного питания, отобрано 

и исследовано 40454 пробы питьевой воды (578 из 
них не соответствовало гигиеническим нормативам), 
19767 проб горячей воды (1282 из них не соответ-
ствовало гигиеническим нормативам), 124378 проб 
атмосферного воздуха (79 из них не соответствовало 
гигиеническим нормативам), 6205 проб воды водо-
емов зон рекреации (707 из них не соответствовало 
гигиеническим нормативам).

проверено более 6 тыс. объектов, задействован-
ных в организации питания (в гостиницах, фанзо-
нах, местах массового скопления людей и др.), ис-
следовано около 20 тыс. проб пищевой продукции, 
не соответствовало установленным требованиям 957 
проб продукции (4,8 % от исследованных). всего за-
браковано и изъято из оборота около 80 т потенци-
ально опасной продукции, основная часть которой 
представлена продовольственным сырьем, несоот-
ветствующим по микробиологическим показателям. 

привлечение дополнительных сил и средств и 
межведомственное взаимодействие при реагирова-
нии на чс санитарно-эпидемиологического характе-
ра. на случай возникновения масштабных чс, пре-
вышающих ресурсные возможности территориально 
закрепленных структур, в постоянной готовности на-
ходились мобильные формирования, предназначен-
ные для реагирования на чс, и специализированные 
учреждения федерального и регионального уров-
ней, обладающие соответствующим потенциалом и 
функционирующие вне связи с административны-
ми территориями, т.е. по экстратерриториальному 
принципу. 

для оперативного реагирования на чс сани-
тарно-эпидемиологического характера в период 
чм-2018 обеспечили готовность 119 нештатных 
формирований, в том числе 68 групп санитарно-
эпидемиологической разведки, 6 групп радиацион-
ной и 4 групп химической разведки, 25 санитарно-
противоэпидемических и 6 радиологических бри-
гад, 10 санитарно-противоэпидемических отрядов. 
в 2017–2018 гг. обеспечена противоэпидемиче-
ская готовность спэб противочумных институ-
тов роспотребнадзора. проведено 6 учений спэб 
с исследованием шифрованных проб. в период 
проведения чм-2018 задействованы две спэб 
роспотребнадзора: спэб роснипчи «микроб» – в 
ростове-на-дону и спэб волгоградского нипчи – 
в казани.

Межведомственное взаимодействие. право-
вой основой межведомственного взаимодействия при 
обеспечении санитарно-эпидемиологи ческого благо-
получия населения и гостей при проведении чм-2018 
являлась действующая нормативно-правовая база и 
вновь принятые законодательные акты, регламенти-
рующие особенности обеспечения чм-2018. 

централизацию, систематизацию, обмен инфор-
мации и организацию межведомственного взаимо-
действия обеспечивали созданные структуры, в число 
которых на федеральном уровне вошли органы управ-
ления соревнованиями – автономная некоммерческая 
организация «организационный комитет «россия-
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2018» и координационный совет по подготовке и 
проведению чемпионата мира по футболу FIFA 2018 
и кубка конфедераций FIFA 2017, которым утверж-
ден комплексный план мероприятий по обеспечению 
и проведению чм-2018 и кубка конфедераций-2017 
и создан межведомственный рабочий орган управ-
ления соревнованиями – главный операционный 
центр. на территориальном уровне структурами, ре-
гулирующими вопросы межведомственного взаимо-
действия, были региональные операционные центры 
и региональные оперативные штабы.

разработаны межведомственные регламен-
ты реагирования на нештатные ситуации (период 
их действия – время проведения чм-2018 и кубка 
конфедераций-2017), определяющие порядок взаи-
модействия операционных центров, типовой и де-
тальный порядок действий при реагировании на 
различные виды нештатных ситуаций, в том чис-
ле на ситуации вследствие возникновения эпиде-
мического очага инфекционной болезни – в этом 
случае органом, ответственным за координацию 
мероприятий, является территориальный орган 
роспотребнадзора. основные ведомства, с которыми 
роспотребнадзором осуществлялось активное взаи-
модействие – минздрав россии, Фсо россии, Фсб 
россии, мвд россии. отдельные вопросы потребо-
вали организации взаимодействия и с другими ве-
домствами (министерством обороны, Федеральной 
службой войск национальной гвардии, Федеральной 
службой охраны российской Федерации и др.).

Выводы. 
таким образом, использование научно-

обоснованной модели обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия при проведении 
мм, включающей экспертную и количественную 
оценку пэо мм и проведение целенаправленных, 
в рациональных объемах и с адекватной кратно-
стью профилактических и противоэпидемических 
мероприятий по управлению эпидемиологиче-
скими рисками, позволило обеспечить санитарно-
эпидемиологическое благополучие в ходе проведе-
ния чм-2018. проведенный анализ показывает, что 
в ходе проведения чм-2018 не зарегистрировано чс 
санитарно-эпидемиологического характера.

в рамках подготовки к проведению чм-2018 мо-
дель обеспечения санитарно-эпидемиологического 
благополучия мм дополнена новым подходом в обе-
спечении готовности к проведению индикации пба 
I группы патогенности – созданием «опорных баз» 
в центрах гигиены и эпидемиологии в субъектах 
российской Федерации и задействованием в работе 
специалистов противочумных учреждений. при этом 
основными направлениями научно-методической и 
практической помощи противочумных учреждений 
органам и учреждениям роспотребнадзора и здраво-
охранения стали:

- комплексная оценка готовности лабораторий 
центров гигиены и эпидемиологии в субъектах рФ 
к проведению исследований материала от больных и 
проб из окружающей среды на микробиологические 

и физико-химические показатели;
- оценка готовности инфекционных стационаров 

и лабораторий медицинских организаций к приему 
больных опасными инфекционными болезнями;

- информационное обеспечение (подготовка 
эпидемиологических и эпизоотологических обзоров 
и прогнозов, оценка эпидемиологических рисков), 
консультативно-методическая и практическая по-
мощь;

- разработка нормативно-методических докумен-
тов в сфере обеспечения санитарно-эпидемиологи-
ческого благополучия;

- подготовка специалистов по вопросам эпиде-
миологии, микробиологии и лабораторной диагно-
стики инфекционных болезней, биологической без-
опасности, санитарной охраны территории (курсы, 
семинары, учения);

- обеспечение готовности спэб, групп спе-
циалистов, создание резерва диагностических, про-
филактических препаратов, тест-систем, расходных 
материалов.

перспективы исследований, связанные с со-
вершенствованием модели обеспечения санитарно-
эпидемиологического благополучия массовых меж-
дународных мероприятий, имеют прямой выход на 
укрепление системных основ предупреждения и 
контроля чс санитарно-эпидемиологического ха-
рактера международного значения и биологической 
безопасности в целом.

конфликт интересов. авторы подтверждают 
отсутствие конфликта финансовых/нефинансовых 
интересов, связанных с написанием статьи.
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