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3.1.2. ЭПИДЕМИОЛОГИЯ. ПРОФИЛАКТИКА ИНФЕКЦИОЬШЫХ 
БОЛЕЗНЕЙ. ИНФЕКЦИИ ДЫХАТЕЛЬНЫХ ПУТЕЙ

Рекомендации по организации мероприятии 
но профилактике распространения туберкулеза 

при перевозке (депортации) иностранных граждан, 
больных туберкулезом

Методические рекомендации 
МР 3.1.2,0078—13

1. Область применения
1.1. Настоящие рекомендации* предназначены для специалистов 

учреждений здравоохранения фтизиатрического профиля, осуществляю
щих обследование и/или лечение иностранных граждан, больных актив
ным туберкулезом, специалистов Федеральной миграционной службы, 
организующих и осуществляющих депортацию иностранных граждан, 
больных активным туберкулезом, сотрудников организаций, представ
ляющих транспортные услуги для перевозки иностранных граждан, 
больных активным туберкулезом, а также специалистов территориаль
ных органов и организаций Роспотребнадзора при осуществлении феде
рального государственного санитарно-эпидемиологического надзора.

1.2. Настоящие рекомендации включают комплекс профилактичес
ких и противоэпидемических мероприятий, направленных на предупре
ждение инфицирования возбудителем туберкулеза сопровождающего 
лица и других пассажиров, работников транспортного средства при де
портации иностранного гражданина, больного активным туберкулезом.

* Не являются обязательными для применения и носят рекомендательный характер.
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2. Общие сведения
Эпидемический очаг туберкулеза (далее -  очаг туберкулеза) -  мес

то пребывания источника микобактерий туберкулеза (больного актив
ной формой туберкулеза) вместе с окружающими его людьми и обста
новкой в тех пределах пространства и времени, в которых возможно 
возникновение новых заражений и заболеваний.

Эпидемическую опасность источников туберкулезной инфекции 
подтверждает высокая заболеваемость туберкулезом лиц, общавшихся с 
бактериовыделителями, в первую очередь -  детей и подростков.

Иностранные граждане, больные активной формой туберкулеза, 
представляют опасность для окружающих их лиц во время депортации в 
транспортных средствах, задействованных для их перевозки, в том чис
ле в вагонах поездов дальнего следования.

При этом для лиц, периодически сопровождающих в пути следова
ния иностранных граждан, больных туберкулезом, риск инфицирования 
и заболевания возрастает в связи с увеличением длительности контакта 
с источниками туберкулезной инфекции.

Наиболее опасны для окружающих больные активным туберкуле
зом органов дыхания, у которых выделение возбудителя установлено 
любым из обязательных при обследовании методов (бактериоскопия, 
посев).

Источниками инфекции являются и больные активным туберкуле
зом органов дыхания без установленного бактериовыделения. Ввиду 
выделения меньшего количества микобактерий они опасны, в основном, 
для высоко восприимчивых контингентов: детей, подростков, беремен
ных и других лиц со сниженным иммунитетом.

Больные туберкулезом с внелегочной локализацией процесса пред
ставляют меньшую эпидемическую опасность для окружающих, чем 
больные туберкулезом органов дыхания.

Опасность больного туберкулезом как источника инфекции и риск 
инфицирования микобактерией туберкулеза для контактных лиц зависят 
от следующих факторов:

• локализации процесса у больного (поражение органов дыхания 
формирует наиболее мощный аэрогенный механизм передачи возбуди
теля, сопровождающийся интенсивным обсеменением очага);

• массивности выделения больным микобактерий, их жизнеспособ
ности, вирулентности, лекарственной устойчивости, устойчивости к де
зинфицирующим средствам;

• качества выполнения больным и контактными лицами противо
эпидемического режима;
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• повышенной восприимчивости к туберкулезной инфекции опре
деленных контингентов (детей, подростков, беременных женщин и т. п.);

• степени изоляции больного активной формой туберкулеза от ок
ружающих во время его транспортирования или пребывания в жилом 
помещении, уровня санитарно-коммунального благоустройства жилого 
помещения;

• социального статуса больного, влияющего на невыполнение ре
жима терапии и противоэпидемического режима в очаге.

3. Подготовка перевозки больных ту беркулезом
3.1. Иностранных граждан, больных активными формами туберку

леза, до депортации рекомендуется госпитализировать в медицинский 
стационар туберкулезного профиля при отсутствии возможности их 
изоляции в очаге по месту проживания.

3.2. Иностранным гражданам, больным активными формами тубер
кулеза с бакгериовыделением, перед депортацией в целях абацилирова- 
ния* рекомендуется пройти курс лечения противотуберкулезными пре
паратами в условиях стационара.

3.3. Возможность транспортирования (депортации) иностранного 
гражданина, больного активными формами туберкулеза, определяется 
учреждением здравоохранения фтизиатрического профиля, выявившего 
больного и/или осуществляющего его лечение, с учетом состояния здо
ровья больного и его эпидемиологической опасности.

3.4. Медицинским противотуберкулезным учреждением проводит
ся разъяснительная работа с больным туберкулезом о необходимости 
соблюдения мер личной и общественной гигиены, правил поведения в 
общественных местах, а также мер предосторожности при обращении с 
карманными плевательницами.

Рекомендуется обеспечить больного соответствующей памяткой на 
языке его страны, медицинской документацией по заболеванию для при
нимающей стороны, а сопровождающих лиц -  памятками по проведению 
профилактических мероприятий в ходе транспортирования больного.

3.5. Больного туберкулезом иностранного гражданина перед поезд
кой рекомендуется обеспечить средствами личной гигиены, средствами 
индивидуальной защиты органов дыхания (респираторами типа FFP 2 
или FFP 3), емкостями для сбора мокроты.

* Абацилирование (синоним -  прекращение бактериовыделения) -  исчезновение микобак
терий туберкулеза из биологических жидкостей и патологического отделяемого из органов 
больного, попадающих во внешнюю среду
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4. Рекомендации по допуску лиц к сопровождению 
иностранных граждан, больных туберкулезом, 

при их перевозке
4.L К сопровождению иностранных граждан, больных туберкуле

зом, рекомендуется допускать лиц не моложе 40 лет, не имеющих на 
воспитании несовершеннолетних детей.

4.2. Не рекомендуется допускать к сопровождению туберкулезных 
больных лиц с иммунодефицитными заболеваниями (ВИЧ/СПИД, са
харный диабет, онкологическая патология и др.).

4.3. Лицам, осуществляющим сопровождение иностранных граж
дан, больных туберкулезом, в целях раннего выявления туберкулеза ре
комендуется проходить предварительный и периодический медицинские 
осмотры.

4.3.1. Предварительный медицинский осмотр включает рентгеноло
гическое обследование (флюорография грудной клетки) и проведение 
туберкулиновой пробы. Лиц с отрицательной реакцией на туберкулин не 
рекомендуется допускать к работе.

4.3.2. Лица, имеющие контакт с больным туберкулезом, должны 
быть взяты на учет в противотуберкулезных учреждениях по IV Б груп
пе как имеющие производственный контакт с источником туберкулез
ной инфекции, с соответствующим диспансерным наблюдением.

4.4. Лицам, осуществляющим сопровождение иностранных граж
дан, больных туберкулезом, рекомендуется проходить первичный, пе
риодические (лредрейсовые) инструктажи по условиям безопасной пе
ревозки туберкулезных больных.

4.4.1. Первичный инструктаж по технике безопасности при пере
возке туберкулезных больных проводится перед допуском к сопровож
дению иностранных граждан, больных туберкулезом.

4.4.2. Первичный и периодические (предрейсовые) инструктажи по 
условиям безопасной перевозки туберкулезных больных проводятся 
врачом-фтизиатром противотуберкулезного учреждения и включают 
общие сведения о туберкулезе, рисках заражениях и мерах профилакти
ки, рекомендации по предупреждению заражения туберкулезом в ходе 
мероприятий по депортации, соответствующему поведению при обще
нии с иностранными гражданами, больными туберкулезом.

4.4.3. Результаты проведения первичного и периодического (пред- 
рейсового) инструктажей по технике безопасности при перевозке тубер
кулезных больных регистрируются в журнале учета инструктажа, нахо
дящемся по месту работы сопровождающего.
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5. Организация перевозки иностранных граждан, больных 
активными формами туберкулеза, автотранспортом

5.1. Для перевозки иностранных граждан, больных активными фор
мами туберкулеза, рекомендуется использовать специализированный 
автотранспорт медицинских организаций, предназначенный для пере
возки инфекционных больных.

5.2. При перевозке граждан, больных активным туберкулезом, вы
полняются рекомендации медицинской противотуберкулезной органи
зации, выявившей данного больного и/или осуществлявшей его лечение.

5.3. После перевозки гражданина, больного активным туберкуле
зом, проводится санитарная обработка автотранспорта (помывка и де
зинфекция салона по режиму, предусмотренному для туберкулезной 
инфекции) с проведением обеззараживания и удаления отходов в уста
новленном порядке.

6. Организация перевозки иностранных граждан, 
больных активными формами туберкулеза, 

железнодорожным транспортом
6.1. Рекомендуется осуществлять перевозку иностранных граждан, 

больных туберкулезом, группами в выделенном для этих целей вагоне,
6.2. При невозможности выделения отдельного вагона, выделяется 

отдельное купе (или несколько купе) в крайнем купейном вагоне. Купе 
рекомендуется выделять рядом с туалетным помещением, предусмот
ренным только для больных туберкулезом. Пользование данным туалет
ным помещением и тамбуром другими пассажирами не допускается.

6.3. Пассажирский вагон и/или купе, предназначенные для перевоз
ки больных туберкулезом, рекомендуется оснастить:

6.3.1. Постельным бельем и принадлежностями из расчета 2 ком
плекта на 1 больного.

6.3.2. Двумя комплектами санитарной одежды для обслуживания 
больного туберкулезом и двумя комплектами спецодежды для проведе
ния уборки вагона (купе) на каждые сутки в пути следования.

6.3.3. Запасом дезинфицирующих средств, разрешенных к приме
нению при туберкулезе.

6.3.4. Комплектами уборочного инвентаря для уборки купе и туале
та (по 1 комп.).

6.4. В вагоне (купе) рекомендуется иметь маркированные емкости 
для замачивания посуды, спецодежды, уборочного инвентаря. Другие 
предметы хозяйственного и медицинского назначения, необходимые для
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проведения профилактических и противоэпидемических мероприятий, 
используются из вагонного имущества.

6.5. Сопровождающих лиц рекомендуется размещать в отдельном 
купе либо в купе с другими пассажирами.

6.6. Не рекомендуется проезд в одном вагоне с туберкулезным 
больным и его сопровождающим детей в возрасте до 18 лет и беремен
ных женщин.

6.7. Требования к проводникам вагона, в котором следует больной 
туберкулезом:

6.7.1. Проводники вагона поезда должны проходить предрейсовый 
инструктаж, гигиеническое обучение по вопросам профилактики тубер
кулеза и правилам обращения с отходами класса «В»*.

6.7.2. Проводников вагона, в котором следует больной (больные) 
туберкулезом, рекомендуется ознакомить с порядком проведения про
тивоэпидемических мероприятий в пассажирском вагоне (поезде) и 
обеспечить средствами индивидуальной защиты.

6.7.3. К средствам индивидуальной защиты относятся: одноразовая 
защитная одежда (халат или костюм), медицинские перчатки, одноразо
вые маски (не менее чем по 4 шт./пары каждого наименования на 1 про
водника).

Рекомендуется иметь дезинфицирующие салфетки с кожными ан
тисептиками (не менее 30 шт.), а также полиэтиленовые пакеты для сбо
ра использованных средств индивидуальной защиты (20 шт.).

6.8. При организации перевозки туберкулезного больного (боль
ных) в купейном вагоне не допускается ковровое или тканное напольное 
покрытие.

6.9. Перемещение больного активным туберкулезом легких по ва
гону поезда рекомендуется в респираторе типа FFP 2 или FFP 3. В своем 
купе больной может находиться без респиратора.

Перемещение больного по вагон}7, а также выход из вагона на оста
новочных пунктах рекомендуется ограничить.

6.10. Сопровождающим лицам, а также персоналу подвижного со
става при входе в купе, где находится больной туберкулезом, рекомен
дуется надевать респиратор аналогичного типа (медицинскую маску).

6.11. Питание больного рекомендуется организовать в купе, где он 
размещен, с использованием одноразовой посуды и столовых приборов.

СанПиН 2.1.7.2790— 10 «Санитарно-эпидемиологические требования к обращению с 
медицинскими отходами».

9



МР 3.1.2.0078— 13

Посуду и остатки пищевых продуктов после приема пищи реко
мендуется подвергать дезинфекции с применением дезинфицирующих 
средств, эффективных в отношении возбудителя туберкулеза. Удаление 
пищевых отходов и бытового мусора из купе, где размещен больной 
туберкулезом, рекомендуется производить в установленном порядке как 
медицинские отходы класса «В»*.

Не рекомендуется прием пищи сопровождающими лицами в купе с 
туберкулезным больным.

6.12. Рекомендации по организации текущей уборки помещений.
6.12.1. В пути следования поезда уборку помещений и инвентаря 

рекомендуется проводить не реже 2 раз в день и по мере необходимости 
влажно-механическим способом с обязательным применением дезинфи
цирующих средств, эффективных в отношении возбудителя туберкуле
за, с последующим обеззараживанием уборочного инвентаря и предме
тов уборки.

6.12.2. Уборка помещений проводится с использованием средств 
индивидуальной защиты (п. 6.7.3).

6.13. По прибытии пассажирского поезда на конечную станцию и 
высадки больных туберкулезом в вагоне рекомендуется проводить де
зинфекционные мероприятия по режиму туберкулезной инфекции сила
ми специализированных дезинфекционных организаций, а также ис
пользовать лампы с импульсным ультрафиолетовым излучением или 
установки для аэрозольной дезинфекции.

6.14. Противоэпидемические и профилактические мероприятия в 
пути следования иностранного гражданина (граждан), больного тубер
кулезом, рекомендуется выполнять самим иностранным гражданином, 
больным туберкулезом, сопровождающими лицами, проводниками ва
гона и начальником поезда согласно пп. 6.15—6.18.

6.15. Иностранный гражданин, больной туберкулезом, в пути сле
дования обязан:

6.15.1. Соблюдать правила личной и общественной гигиены, вы
полнять рекомендации, выданные врачом-фтизиатром.

6.15.2. Выполнять рекомендации сопровождающего и проводника.
6.15.3. Пользоваться индивидуальной карманной емкостью для 

сбора мокроты с плотно прилегающей крышкой.
6.15.4. Соблюдать режим ограничения передвижения по вагону: 

выходить из купе только для посещения туалетной комнаты; при выходе 
из купе надевать респиратор (п. 6.9).

СаиПиН 2.1.7.2790—-10 «Санитарно-эпидемиологические требования к обращению с 
медицинскими отходами».
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6.16. Сопровождающему рекомендуется:
6.16.1. Соблюдать правила личной гигиены.
6.16.2. Проводить профилактические мероприятия в соответствии с 

рекомендациями и инструкциями, полученными от врача-фтизиатра.
6.17. Проводнику вагона поезда рекомендуется:
6.17.1. Проводить проветривание вагона не реже 4 раз в сутки.
6.17.2. Проводить профилактические мероприятия согласно имею

щимся инструкциям по обработке помещений поезда (туалет, купе, тамбур) 
и предметов обихода (посуда, использованные маски, респираторы и др.).

6.18. Начальнику поезда рекомендуется осуществлять контроль в 
пути следования поезда за проведением проводниками противоэпиде
мических и профилактических мероприятий.

6.19. Для защиты пассажиров вагон рекомендуется укомплектовать 
средствами индивидуальной защиты (одноразовыми масками и респира
торами типа FFP 2,3) и дезинфицирующими салфетками с влажными 
антисептиками -  не менее 100 штук каждого наименования.

6.20. Оформление проездных документов для пассажиров, больных 
туберкулезом, рекомендуется производить не позже 5 суток до отправ
ления на основании заявки юридического или физического лица.

Письменная заявка подается перевозчику в ОАО «Федеральная 
пассажирская компания» (далее -  ФПК) или его филиалы.

ФПК или его филиалам следует в установленном порядке инфор
мировать территориальные органы Роспотребнадзора по железнодорож
ному транспорту о предстоящей перевозке иностранных граждан, боль
ных туберкулезом.

7. Организация перевозки иностранных граждан, 
больных активными формами туберкулеза, 

авиационным транспортом
7.1. Перевозка иностранных граждан, больных активными формами 

туберкулеза, авиационным транспортом допускается в случае, когда 
другие способы транспортирования невозможны.

7.2. Перевозка авиационным транспортом больных туберкулезом 
рекомендуется после лечения противотуберкулезными препаратами в 
условиях стационара при сопровождении уполномоченного лица.

7.3. Во время нахождения в аэропорту и в самолете больному реко
мендуется использовать респиратор FFP 2 или FFP 3.

7.4. В самолете больного туберкулезом рекомендуется разместить в 
первом ряду одного из салонов.

11
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7.5. На кресло, которое занимает больной туберкулезом, а также на 
соседние кресла в этом ряду и кресла в следующем ряду? рекомендуется 
надевать сплошные одноразовые (или хлопчатобумажные) чехлы для 
последующего их уничтожения (или обработки).

Размещение пассажиров, а также сопровождающего лица на сосед
них креслах и креслах следующего ряда не рекомендуется.

7.6. Бортпроводники рейса заранее предупреждаются о перелете 
лица, больного туберкулезом, и организуют место его пребывания в са
лоне в соответствии с настоящими требованиями.

7.7. Бортпроводникам рекомендуется не допускать посещение бе
ременными женщинами и детьми туалета, который использует больной 
туберкулезом.

7.8. По прибытии рейса проводится заключительная дезинфекция 
поверхностей салона, особенно тщательно в зоне 1 и 2 рядов и в туалет
ной комнате с туберкулоцидными средствами. Для дезинфекции поме
щений самолета (салона, туалетов и др.) рекомендуется также использо
вать лампы с импульсным ультрафиолетовым излучением или установ
ки для аэрозольной дезинфекции. Чехлы с кресел снимаются и обезза
раживаются в установленном порядке, одноразовые чехлы уничтожаются.

7.9. На борту авиатранспорта рекомендуется иметь запас респира
торов типа FFP 2,3 и медицинских масок для защиты органов дыхания 
для бортпроводников и пассажиров с учетом длительности полета и ко
личества посадочных мест.

8. Нормативные ссылки
8.1. Федеральный закон от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-эпи

демиологическом благополучии населения».
8.2. Федеральный закон от 18.07.2001 № 77-ФЗ «О предупреждении 

распространения туберкулеза в Российской Федерации».
8.3. СП 3.1.1295—03 «Профилактика туберкулеза».
8.4. СП 3.1/3.2.1379—03 «Общие требования по профилактике ин

фекционных и паразитарных болезней»
8.5. О совершенствовании противотуберкулезных мероприятий в 

Российской Федерации: Приказ Министерства здравоохранения Россий
ской Федерации от 21.03.2003 № 109.
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