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Настоящий аналитический обзор подготовлен в целях гигиенической оценки мероприятий по неспецифической 

профилактике коронавирусной инфекции COVID-19, которые стали предметом пристального изучения как со сто-
роны отечественных, так и со стороны зарубежных ученых во всем мире. Пандемия новой коронавирусной инфек-
ции показала, что наряду с противоэпидемическими и лечебными мероприятиями, разработкой новых вакцин и ме-
дицинских препаратов важнейшим звеном в ее противодействии являются санитарные и профилактические меры. 
Во всем мире для предупреждения распространения вируса SARS-CoV-2, вызывающего COVID-19, странами прини-
мается целый ряд санитарно-эпидемиологических и социальных мер. 

Рассматриваются результаты исследований эффективности неспецифических мер профилактики новой ко-
ронавирусной инфекции, проводимых в разных странах. Показана важность введения ограничительных мероприя-
тий, основной целью которых являлось недопущение (или ограничение) передачи инфекции воздушно-капельным или 
контактно-бытовым путем. Исследователями проводилась гигиеническая оценка средств защиты органов дыхания 
и кожи рук, разрабатывались рекомендации по безопасному и эффективному их использованию и утилизации. 

Самоизоляция как мера ограничения распространения пандемии COVID-19 носила временный характер. Тем не 
менее во время пика пандемии миллиарды человек по всему миру находились в домашних условиях из-за введения 
строгого режима самоизоляции. В обзоре также приведены данные по оценке приверженности населения к соблю-
дению рекомендаций по ограничению распространения инфекции в России и за рубежом. В России существует на-
дежная и эффективная государственная инфраструктура общественного здравоохранения, позволившая контро-
лировать ситуацию с первого дня получения сообщений о случаях пневмонии неустановленной этиологии в декабре 
2019 г. и регистрации первых случаев заболевания COVID-19. Был применен ряд мер: административных, организа-
ционных, технических, санитарно-гигиенических. Тем не менее создание адекватного ответа на пандемию COVID-19 
являлось сложной задачей для национальных органов здравоохранения России. 

Ключевые слова: COVID-19, пандемия, общественное здоровье, неспецифическая профилактика, оценка рис-
ка, лицевые маски, перчатки, социальная дистанция, самоизоляция. 
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В целях снижения уровня распространения ко-
ронавирусной инфекции органами власти большин-
ства стран были предприняты санитарно-гигие-
нические меры ограничительного характера, такие 
как введение комендантского часа (запрещение пе-
редвижения людей в общественных местах в опре-
деленное время), «локдаун» (закрытие предприятий, 
ресторанов, баров и др.), ограничения на проведение 
публичных массовых мероприятий; также устанав-
ливались меры социального (физического) дистан-
цирования: перевод сотрудников на удаленный ре-
жим работы, соблюдение минимального расстояния 
между людьми в 1–1,5 м в общественном транспор-
те и в общественных заведениях, режим самоизоля-
ции населения [1–3]. Кроме того, стало обязатель-
ным ношение лицевых масок в транспорте и обще-
ственных местах1 [4]. 

Ученые Кебриджского и Оксфордского уни-
верситетов изучали значение физического дистан-
цирования как меры, направленной на снижение 
риска инфицирования COVID-19. Однако точно ус-
тановить, на каком расстоянии и как долго контакт с 
инфицированным человеком безопасен в разных 
контекстах, не удалось. Вместо единых фиксиро-
ванных правил минимального расстояния были раз-
работаны дифференцированные рекомендации, учи-
тывающие множество факторов, которые в совокуп-
ности определяют риск биологической угрозы 
COVID-19. Это позволило не только обеспечить 
наибольшую защиту в условиях самого высокого 
риска инфицирования, но также и сохранить боль-
шую свободу граждан в условиях более низкого 
риска. Предложены комбинированные меры, вклю-
чающие соблюдение минимальных расстояний, вен-
тиляцию воздуха, обработку поверхностей и воздуха 
закрытых помещений, а также использование лице-
вых масок. Также необходимо учитывать время кон-
тактов с потенциальным источником заражения [5]. 

В масштабных исследованиях ученых из Кана-
ды представлен аналитический обзор и метаанализ 
172 публикаций авторов из 16 стран шести конти-
нентов, в том числе 44 публикации об оценке риска 
распространения SARS-CoV-2 в медицинских и не-
медицинских учреждениях (n = 25 697). Были про-
анализированы публикации, в которых описывались 
пациенты с подтвержденным или вероятным 
COVID-19, SARS-CoV-1 или MERS (ближневосточ-
ный респираторный синдром) и лица, находящиеся 
в тесном контакте с ними. Проведен анализ влияния 
на риск инфицирования: расстояния между людьми 
и инфицированными COVID-19 пациентами (1 м, 

более и менее 1 м); фактора ношения различных 
типов масок для лица; защиты глаз и др. Целью ис-
следования явилась их оценка для определения физи-
ческого расстояния, связанного со снижением риска 
заражения при уходе за человеком, инфицированным 
SARS-CoV-2, SARS-CoV-1 или MERS-CoV. Средст-
ва защиты органов дыхания были представлены хи-
рургическими масками и респираторами N95, сред-
ства защиты глаз включали козырьки, лицевые щит-
ки и защитные очки. В результате проведенного 
анализа было установлено, что передача вирусов 
была ниже при физическом расстоянии между 
людьми 1 м или более по сравнению с расстоянием 
менее 1 м (n = 10 736, объединенное скорректиро-
ванное отношение шансов (aOR) – 0,18, 95 % ДИ: от 
0,09 до 0,38; разница в рисках (RD) – 10,2 %, 95 % 
ДИ: от -11,5 до -7,5; умеренная достоверность); за-
щита повышалась по мере увеличения расстояния 
(изменение относительного риска (ОР) – 2,02 на 
метр; рвзаимодействие = 0,041; умеренная достовер-
ность). Использование маски для лица может при-
вести к значительному снижению риска заражения 
(n = 2647; aOR = 0,15, 95 % ДИ: от 0,07 до 0,34, 
RD = -14,3 %, от -15,9 до -10,7; низкая достовер-
ность), с более сильной ассоциацией с N95 или ана-
логичными респираторами, по сравнению с однора-
зовыми хирургическими масками или аналогичны-
ми (например, многоразовыми 12–16-слойными 
хлопчатобумажными масками; p взаимодействия = 0,090; 
апостериоидная вероятность > 95 %, низкая досто-
верность). Защита глаз также была связана с мень-
шим заражением (n = 3713; aOR = 0,22, 95 % ДИ: от 
0,12 до 0,39, RD = -10,6 %, 95 % ДИ: от -12,5 до -7,7; 
низкая достоверность) [6]. 

Ученые из Сингапура провели оценку риска дли-
тельности времени контактов здоровых людей с инфи-
цированными лицами с лабораторно подтвержденны-
ми случаями COVID-19. Бытовые контакты определя-
лись как контакты между лицами, которые проживали 
совместно с инфицированным COVID-19. Близкие 
контакты, не связанные с домашним хозяйством, оп-
ределялись между теми, кто контактировал не менее 
30 мин в пределах 2 м от инфицированного. Изучено 
7770 близких контактов (1863 домашних контакта, 
2319 рабочих контактов и 3588 социальных контак-
тов), связанных с 1114 случаями, подтвержденными 
ПЦР-тестом. Совместное проживание в квартире 
(многомерное отношение шансов (OR) – 5,38 [95 % 
ДИ: 1,82–15,84]; p = 0,0023) и контакт с инфицирован-
ным в течение 30 мин или дольше (7,86 [3,86–16,02]; 
р < 0,0001) были связаны с передачей SARS-CoV-2 

__________________________ 
 
1 О введении режима повышенной готовности: Указ мэра Москвы от 5 марта 2020 года № 12-УМ (с изм. на 

06.10.2020) [Электронный ресурс] // КОДЕКС: электронный фонд правовых и нормативно-технических документов. – 
URL: http://docs.cntd.ru/document/564377628 (дата обращения: 02.08.2022); О дополнительных мерах по снижению рис-
ков распространения COVID-19 в период сезонного подъема заболеваемости острыми респираторными вирусными 
инфекциями и гриппом: Постановление Главного государственного санитарного врача РФ от 16 октября 2020 года 
№ 31 (с изм. на 20.06.2022) [Электронный ресурс] // КОДЕКС: электронный фонд правовых и нормативно-технических 
документов. – URL: http://docs.cntd.ru/document/566108530 (дата обращения: 02.08.2022).
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в домашних условиях. Среди внедомашних контактов 
связаны с передачей SARS-CoV-2: контакт с более чем 
одним пациентом (многомерное ОШ (OR) – 3,92 [95 % 
ДИ: 2,07–7,40], p < 0,0001), разговор с инфицирован-
ным пациентом в течение 30 мин или дольше (2,67 
[1,21–5,88]; p = 0,015) и совместное использование 
автомобиля (3,07 [1,55–6,08]; p = 0,0013). Непрямой 
контакт, совместное употребление пищи и совместное 
использование туалета были связаны с передачей 
SARS-CoV-2 как среди домашних, так и вне домашних 
контактов [7]. 

В работе T. Harweg et al. [8] представлены ре-
зультаты оценки эффективности не только мини-
мального расстояния социального дистанцирования, 
но и безопасной площади на одного человека. Про-
ведено численное моделирование динамики количе-
ства пешеходов в городах с целью получения  
информации о времени воздействия и общей эффек-
тивности мер дистанцирования. Результаты модели-
рования показали, что при соблюдении минималь-
ной социальной дистанции в 1,5 м, установленной 
правительством Германии, площадь 16 м2 на одного 
человека является достаточной для эффективной 
профилактики инфицирования. 

В исследованиях французских авторов [9] про-
ведено моделирование путей заражения воздушно-
капельным путем, а также инфицирующей дозы. 
Подчеркивается важность подсчета единицы пато-
генов, которая тесно связана с законом «доза – ре-
акция». Новые варианты COVID-19 с более высокой 
вирусной нагрузкой, такие как «дельта» (доза), либо 
с более высокой контагиозностью (контакты), такие 
как омикрон, могут привести к более высокой пере-
даче вируса воздушно-капельным путем. Исследо-
ватели считают, что существующие нормы вентиля-
ции являются недостаточными и не соблюдаются, 
особенно в общественных помещениях, что приво-
дит к высокому риску заражения. Для профилактики 
передачи инфекции воздушно-капельным путем 
необходим многопараметрический анализ, с учетом 
времени воздействия, дозы инфекционного агента, 
ношения лицевых масок, а также и доли инфициро-
ванных в популяции. Таким образом, риск распро-
странения возбудителя COVID-19 воздушно-
капельным путем требует рассмотрения в большей 
мере с точки зрения времени воздействия, а не с 
точки зрения ближайшего расстояния. 

Оценка риска инфицирования медицинского 
работника в стоматологической практике проведена 
в работе B. Abbas et al. [10]. При продолжительно-
сти стоматологической процедуры более 60 мин 
присваивались 0,75 балла, для процедур с продол-
жительностью от 30 до 60 мин – 0,50 балла, если 
продолжительность процедуры была менее 30 мин – 
0,25. Для каждого пациента рассчитывалась общая 
суммарная оценка этих баллов. При этом риск пере-
дачи SARS-CoV-2 расценивался как низкий (оцен-
ка < 4), средний (оценка от 4 до 6) или высокий 
(оценка > 6) в зависимости от совокупной оценки 

каждой процедуры. Таким образом, чем меньше 
время контакта с потенциально инфицированным 
человеком («защита временем»), тем меньше баллов 
для присвоения категорий риска. 

Ранее была предложена балльная оценка риска 
заражения новой коронавирусной инфекцией 
COVID-19 на основании социально-гигиенических и 
поведенческих показателей. Проведена балльная 
оценка категорий риска заражения новой коронави-
русной инфекцией. Наиболее значимыми факторами 
риска являются показатели, характеризующие со-
блюдение масочного режима при посещении опре-
деленных социальных объектов, поездки на различ-
ных видах общественного транспорта и их длитель-
ность, посещение социальных объектов, соблюдение 
социального дистанцирования. 

Также нами предложена методика оценки рис-
ка передачи COVID-19 на объектах социальной и 
транспортной инфраструктуры. Онлайн-опрос 
1325 респондентов из Москвы показал, что наиболее 
значимым фактором риска считается не несоблюде-
ние социального дистанцирования на объектах 
транспорта, а игнорирование требований ношения 
лицевых масок. Определены категории риска, пред-
ложена гигиеническая классификация объектов по 
высокому, среднему и низкому уровням риска пере-
дачи COVID-19. 

Пандемия COVID-19 оказала значительное 
влияние на массовые поездки населения. Исследова-
телями из Китая изучен риск передачи возбудителя 
заболевания между пассажирами метро с использо-
ванием модели SEIR («восприимчивый – экспони-
рованный – инфицированный – выздоровевший»). 
В модели учтены факторы, которые могут влиять на 
передачу вируса, такие как эффективность работы 
вентиляции, время нахождения пассажира в пути, 
количество пассажиров в вагонах метро и на стан-
циях и др. В результате установлено, что риск зара-
жения значительно возрастал при длительности по-
ездки более 25 мин. Физическая дистанция между 
пассажирами, эффективность работы вентиляции, 
а также качество дезинфекции были значимыми 
факторами риска. Было рекомендовано усилить вен-
тиляцию и дезинфекцию в вагонах и ограничить 
время поездок с соблюдением социальной дистан-
ции не менее одного метра [11]. 

Как сообщают аргентинские исследователи, 
необходимо преобразовать теоретические знания 
по противодействию коронавирусной инфекции 
SARS-CoV-2 в меры профилактики для медицин-
ских работников. Регулярно проводимое обучение 
как среди медицинских работников, так и пациен-
тов снижало риск распространения коронавирус-
ной инфекции. Были разработаны и внедрены ре-
комендации по оценке рисков COVID-19 в меди-
цинских организациях Аргентины и управлению 
безопасностью на национальном уровне [12]. 

Одной из наиболее важных мер по неспецифи-
ческой профилактике новой коронавирусной инфек-
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ции COVID-19 является недопущение или ограни-
чение передачи инфекции воздушно-капельным или 
контактно-бытовым путем. Для снижения риска пе-
редачи инфекции воздушно-капельным путем ис-
пользуются различные виды экранов: лицевые мас-
ки, респираторы, лицевые щитки и др. В целях ис-
ключения или ограничения передачи вируса 
контактным путем в России населению было реко-
мендовано носить перчатки в общественных местах 
в период роста заболеваний коронавирусом. 

После введения «перчаточно-масочного» ре-
жима эксперты ВОЗ дали большое количество ре-
комендаций по защите от коронавирусной инфек-
ции2. Перчаточный режим является дополнительной 
противоэпидемической мерой против распростране-
ния COVID-19. Современные медицинские перчатки 
различаются по характеристике материала, из кото-
рого они изготовлены, его химическому составу, 
технологии производства и обработки, а также воз-
можностям целевого применения. Они должны от-
вечать требованиям, обеспечивающим их защитные 
(барьерные) и потребительские свойства3, и изго-
тавливаться в соответствии со стандартом EN 455, 
что соответствует межгосударственному стандарту 
ГОСТ EN 455-2014 на территории Российской Фе-
дерации. 

Необходимо отметить, что до возникновения 
пандемии COVID-19 такого массового применения 
населением и медицинскими работниками средств 
защиты органов дыхания и кожи рук в истории че-
ловечества не наблюдалось. Пандемия COVID-19 
привела к резкому увеличению использования 
средств индивидуальной защиты как в медицин-
ских, так и в немедицинских учреждениях по всему 
миру. Ношение масок является экономичным и дос-
тупным средством профилактики COVID-19. 

В связи с этим остро встает вопрос о гигиени-
ческой оценке средств защиты органов дыхания и 
кожи рук, разработке рекомендаций по безопасному 
и эффективному их использованию, а также после-
дующей утилизации. 

При использовании защитных масок для лица 
наблюдались изменения характеристик кожи. В ис-
следовании ученых из Сербии проведена оценка 
краткосрочного воздействия хлопчатобумажных и 
медицинских масок на биофизические параметры 
кожи. Проведены измерения четырех биофизиче-
ских параметров кожи: трансэпидермальная потеря 
воды, гидратация рогового слоя, изменение pH кожи 
и индекс эритемы. Исследования проводились до и 

после трех часов ношения масок на коже лица под 
маской, а также на открытой поверхности лица. По-
казано, что после 3 ч ношения хлопчатобумажных 
масок трансэпидермальная потеря воды увеличилась 
на открытых участках кожи и незначительно снизи-
лась при применении медицинских масок. После 3 ч 
ношения масок для лица в группах сравнения на-
блюдалось увеличение гидратации рогового слоя, 
pH покрытой кожи снизилась. Индекс эритемы уве-
личился за это же время в обеих группах, однако 
изменения не были статистически значимыми. Та-
ким образом, установлено, что дерматологические 
характеристики кожи лица меняются даже после 
трех часов ношения масок [13]. 

Исследователи из Китая описали последствия 
воздействия на кожу лица от длительного, в тече-
ние шести месяцев, ношения масок. У всех участ-
ников трижды в сутки измерялись такие характе-
ристики кожи, как трансэпидермальная потеря во-
ды (TEWL), увлажнение, эластичность, площадь 
пор, количество кератина, температура кожи, по-
краснение и другие параметры. В результате уста-
новлено, что гидратация кожи, площадь пор, коли-
чество кератина и цвет значительно различались 
между участками, которые находились под маской 
и на открытой поверхности лица. Ученые пришли к 
выводу, что длительное ежедневное использование 
масок для лица может изменить дерматологические 
характеристики кожи [14]. 

Другими исследователями определялось бак-
териальное загрязнение масок для лица после их 
ношения. Проведены анкетирование работников 
одного из аэропортов г. Москвы и исследование 
бактериальной загрязненности масок. В результате 
анкетирования установлено, что наиболее частыми 
и выраженными реакциями на ношение масок явля-
лись потение лица под маской (68,60 %), чувство 
нехватки воздуха (66,94 %), по сравнению с другими 
проявлениями (p < 0,001). Чем чаще проявляется 
неблагоприятная реакция, тем более она выражена 
(r = 0,79–0,95). Выявлена умеренная положительная 
связь между временем ношения и частотой потения 
кожи лица (r = 0,31). Более частыми и выраженными 
были реакции кожи лица среди пользователей хлоп-
чатобумажной маской по сравнению с пользовате-
лями неопреновой и нетканой масками: потение 
(р = 0,04), покраснения / шелушения / раздражения 
(p = 0,035), степень выраженности гнойничков, вы-
сыпаний и воспаления (р = 0,02). Выявлена связь 
между частотой и степенью выраженности кожных 

__________________________ 
 
2 Рекомендации для населения в отношении инфекции, вызванной новым коронавирусом (COVID-19) [Электрон-

ный ресурс] // ВОЗ. – URL: https://www.who.int/ru/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/advice-for-public (дата 
обращения: 11.08.2022). 

3 МР 3.5.1.0113-16. Использование перчаток для профилактики инфекций, связанных с оказанием медицинской по-
мощи, в медицинских организациях. 3.5.1 Дезинфектология / утв. Федеральной службой но надзору в сфере защиты прав 
потребителей и благополучия человека, Главным государственным санитарным врачом РФ 2 сентября 2016 г. [Электрон-
ный ресурс] // ГАРАНТ: информационно-правовой портал. – URL: https://www.garant.ru/products/ipo/prime/doc/71382342 
(дата обращения: 09.08.2022). 
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проявлений и бактериальной обсемененностью 
внутренней поверхности маски после ношения. Об-
наружена положительная умеренная связь между 
числом колоний и временем ношения для неопрено-
вой и хлопчатобумажной масок (r = 0,33 и 0,46 со-
ответственно). Количество колоний возрастает при 
увеличении продолжительности ношения. Факторы, 
усугубляющие частоту, степень выраженности не-
благоприятных реакций: проблемная кожа, молодой 
возраст, труд средней тяжести и тяжелый [15]. 

Эффективность защитных свойств маски зави-
сит от того, насколько материал, из которого изго-
товлена маска, способен задерживать капли и аэро-
зольные частицы, содержащие вирусы. Показателем 
эффективности защиты маски может служить сте-
пень бактериальной фильтрации, а также воздухо-
проницаемость материала. В исследовании проведе-
на сравнительная оценка эффективности медицин-
ской, хлопчатобумажной и неопреновой масок. 
Результаты показали, что наиболее высокая бакте-
риальная фильтрация у неопреновой маски, а наи-
более высокая воздухопроницаемость – у хлопчато-
бумажной. По сочетанию изученных характеристик 
все маски сопоставимы с медицинской маской и 
могут применяться в качестве средства для сниже-
ния риска распространения инфекций [16]. 

Аналитических обзор научных публикаций в 
отечественных и зарубежных ресурсах показал, что 
до настоящего времени отсутствует общепринятая 
терминология для используемых лицевых масок, 
а также единая классификация средств защиты ор-
ганов дыхания. На основании проведенного обзора 
литературных источников предложена классифика-
ция средств защиты органов дыхания по эффектив-
ности защиты от инфекций, распространяемых воз-
душно-капельным путем. Наиболее эффективными 
являются респираторы FFP3/KN100/N99/N100. 
Средней эффективностью обладают респираторы 
FFP2/KN95/N95/DS/DL2/KF94. Эффективность ни-
же среднего у респираторов FFP1 и медицинских 
масок – нетканых типа IIR, II, I, тканевых марлевых 
масок (указаны в порядке убывания эффективно-
сти). Низкая и крайне низкая соответственно – 
у различных немедицинских масок (нетканых, тка-
невых хлопчатобумажных и синтетических) и лице-
вых щитков4. Отсутствуют определения «медицин-
ская» и «немедицинская» маска. 

В исследовании ученых из Китая установлено, 
что большинство из опрошенных онлайн респон-
дентов правильно использовали маски для лица во 
время пандемии. Однако выявлены некоторые за-
труднения в выборе наиболее оптимального типа 
маски, возможности ее повторного применения, 
а также способа утилизации. Делается вывод, что 

следует предоставлять необходимую информацию 
населению [17]. 

Целью другого исследования явилось изуче-
ние мер личной защиты при пандемии в Германии 
и потенциальных различий в поведении с точки 
зрения пола, возраста и образования. Общая вы-
борка онлайн-опроса состояла из 20 317 респон-
дентов. В результате опроса установлено, что при-
оритетным считалось ношение лицевых масок, за-
тем соблюдение минимальной дистанции и мытье 
рук. Определено, что женщины и лица с высшим 
образованием, а также молодежь применяют боль-
шее количество мер защиты. Группами риска яв-
ляются пожилые люди, мужчины и лица с низким 
уровнем образования. Именно с этими группами 
населения должна проводиться приоритетная про-
филактическая работа [18]. 

После того, как правительство Китая ввело 
обязательное ношение масок для лица в обществен-
ных местах, большинство населения последовало 
этому. В работе L. Zhang et al. приведены результа-
ты двух онлайн-опросов с целью установления осо-
бенностей ношения масок городскими и сельскими 
жителями, а также лицами на карантине и в режиме 
самоизоляции [19]. В результате установлено, что 
маски для лица носили более 90,0 % респондентов. 
Удельный вес населения, носящего маски, более 
высок у людей образованных, с высоким доходом и 
в старших возрастных группах. Реже носили маски 
жители сельской местности и лица, находящиеся на 
карантине или в режиме изоляции. 

В исследованиях российских ученых установ-
лено, что большинство опрошенных онлайн жите-
лей России носили маски (96,4 %). Это обусловлено 
необходимостью выполнения требований объявлен-
ного масочного режима (72,4 %), а также тесным 
контактом с другими людьми (54,0 %). При посеще-
нии продовольственных магазинов, аптек и меди-
цинских организаций маски использовали 91,4 % 
респондентов, непродовольственных объектов тор-
говли – 64,0 %, в наземном общественном транспор-
те – 76,9 %, в подземном – 76,1 %. Опрошенные 
пользовались разными видами средств защиты ор-
ганов дыхания (СЗОД). Самыми распространенны-
ми являлись одноразовые медицинские (для 93,3 % 
респондентов) и многоразовые тканевые хлопчато-
бумажные (для 25,4 % опрошенных) маски. Треть 
опрошенных (33,6 %) носили одноразовую меди-
цинскую маску рекомендованное количество часов, 
35,2 % – более 2 ч в течение одного дня, 28,0 % – 
в течение нескольких дней. А онлайн-опрос среди 
4732 работников транспорта определил три вида 
чаще всего используемых масок: медицинские 
(55,6 %), хлопчатобумажные (11,9 %) и неопрено-

__________________________ 
 
4 Применение масок в условиях COVID-19: временные рекомендации 1 декабря 2020 г. [Электронный ресурс] // 

ВОЗ. – 2020. – 28 с. – URL: https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/337199/WHO-2019-nCov-IPC_Masks-2020.5-
rus.pdf (дата обращения: 13.09.2022). 
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вые (30,4 %). Ношение маски было некомфортным 
для 57,0 % респондентов. Рабочие предъявляли жа-
лобы на гипергидроз лица (65,5 % опрошенных), 
дискомфорт при дыхании (48,9 %), гиперемию, зуд 
и шелушение кожи лица (26,5 %), головную боль 
(21,3 %), чихание и слезотечение (13,0 %), гнойно-
воспалительные заболевания кожи лица (11,5 %). 
Частота и выраженность всех изучаемых реакций 
зависели от материала используемой маски [20]. 

В условиях пандемии COVID-19 водителям 
такси и маршрутных автобусов рекомендовано ра-
ботать в медицинских масках. В исследовании 
А.Б. Невзоровой с соавт. установлено влияние ли-
цевой маски на изменение психофизиологических 
качеств управляющего автомобилем водителя в 
условиях городского дорожного движения. Выяв-
лено, что у водителей в лицевой маске резко сни-
жены нервно-психические функции, по сравнению 
с управлением автомобилем без маски. Субъектив-
ная оценка участниками опроса выявила сущест-
венное (41,7 %) или незначительное (20,4 %) сни-
жение реакции, при этом у 38 % водителей не про-
изошло существенных отклонений из-за влияния 
маски на управление автомобилем. На основании 
этих результатов делается вывод, что лицевая мас-
ка может служить одним из предикторов возникно-
вения предаварийной ситуации на дороге [21]. 

Весьма важным направлением профилактики но-
вой коронавирусной инфекции является оценка знаний 
профилактических мер и онлайн-обучение правилам 
использования средств защиты органов дыхания. 

S. Kundu et al. была проведена оценка знаний и 
методов профилактики COVID-19 в условиях каран-
тина среди жителей Бангладеш. Проведен онлайн-
опрос 1765 взрослых жителей через социальные сети. 
В результате установлено, что для профилактики за-
ражения 96,6 % опрошенных носили маски вне дома, 
а 98,7 % при возвращении домой мыли руки с мылом 
[22]. Данная оценка свидетельствует о высоком уров-
не знаний мер профилактики среди населения. 

По мнению X. Xue et al. одним из основных 
путей передачи COVID-19 является контактно-
бытовой, следовательно, использование перчаток 
снижает риск заражения при уборке, доставке про-
дуктов и общении с людьми [23]. 

Другие авторы установили, что эффективность 
использования перчаток всем населением для про-
филактики COVID-19 неизвестна. В своем исследо-
вании ученые стремятся определить эффективность 
регулярного использования перчаток здоровым на-
селением в профилактике COVID-19 [24]. 

Как сообщают иранские ученые, в ходе он-
лайн-опроса 2097 респондентов установлено, что 
61,9 % опрошенных всегда мыли руки, 58,2 % но-
сили перчатки, 55,7 % носили маски. Была обнару-
жена значительная взаимосвязь между полом и 
мытьем рук (p = 0,006), а также использованием 
масок и перчаток (p < 0,001). Результаты показали, 
что ношение перчаток имеет значительную связь с 

уровнем образования (p = 0,029) и материальным 
благополучием (p = 0,011). Ношение масок имело 
значительную связь с финансовым положением 
(p = 0,032). Женщины лучше применяли меры про-
филактики. В целом почти половина населения не 
использовали меры неспецифической профилакти-
ки COVID-19 [25]. 

Публикация ученых из Индии посвящена оцен-
ке мер профилактики COVID-19 при лечении паци-
ентов на дому. Результаты исследования показали, 
что у 15,3 % участников опроса в прошлом была ди-
агностирована инфекция COVID-19, среди них 
82,2 % лечились на дому. Лицевые одноразовые мас-
ки непрерывно носили более восьми часов 62,2 %. 
Одноразовая маска не всегда выбрасывалась после 
намокания. Перчатки носили только 37,8 % лиц, 
осуществляющих уход за пациентами с COVID-19. 
Ученые пришли к выводу, что необходимо повышать 
осведомленность населения по применению мер 
профилактики. Это может быть реализовано с помо-
щью обучающих программ для населения [26]. 

Всемирная организация здравоохранения ре-
комендовала медицинским работникам в период 
пандемии COVID-19 носить перчатки при непо-
средственном уходе за пациентами. Медицинские 
перчатки изготавливаются из различных материа-
лов: латекса, нитрилового каучука, поливинилхло-
рида, полиуретана и неопрена. Предпочтительны 
нитриловые и латексные перчатки из-за большей 
долговечности. Многие неблагоприятные кожные 
реакции, включая раздражающий контактный дер-
матит, аллергический контактный дерматит и кон-
тактную крапивницу, были зарегистрированы при 
использовании всех типов перчаток. 

Медицинские работники часто используют ла-
тексные перчатки. Повышенная чувствительность к 
латексу из натурального каучука становится все бо-
лее значимой. Сообщалось о том, что от 2,8 до 17 % 
медицинских работников имеют повышенную чув-
ствительность к перчаткам из латекса [27]. 

Цель исследования T. Montero-Vilchez et al. со-
стояла в оценке влияния использования маски для 
лица и нитриловых перчаток на барьерную функ-
цию эпидермиса и гомеостаз кожи. В исследовании 
принимали участие 34 медицинских работника, ис-
пользовавших нитриловые перчатки и маску для 
лица в течение двух часов. Проведено измерение 
трансэпидермальной потери воды, оценка гидрата-
ции рогового слоя, эритемы и определение темпера-
туры. В результате трансэпидермальная потеря во-
ды, температура и эритема были значительно выше 
на участке, покрытом перчатками, по сравнению с 
непокрытым участком. Трансэпидермальная потеря 
воды, температура и эритема были значительно уве-
личены на площади, покрытой маской, тогда как 
гидратация рогового слоя была ниже. Трансэпидер-
мальная потеря воды была больше в области, по-
крытой хирургической маской, чем в фильтрующей 
респираторной маске с фильтрующим лицевым 
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окошком. Ученые пришли к выводу, что гомеостаз 
кожи и барьерная функция эпидермиса могут быть 
нарушены при использовании перчаток и масок. 
Рекомендовано использование высококачественных 
средств индивидуальной защиты и применение мер 
по профилактике заболеваний кожи [28]. 

Применение средств индивидуальной защиты в 
пандемию COVID-19 затронуло большинство насе-
ления мира. Обязательное использование масок и 
перчаток населением вводилось в отдельных субъек-
тах Российской Федерации в зависимости от эпиде-
миологической ситуации. Российскими учеными бы-
ли проведены санитарно-химические лабораторные 
исследования масок и перчаток на содержание в них 
химических веществ. Содержание анализируемых 
химических веществ в вытяжках из всех видов иссле-
дуемых масок не превышало допустимые значения. 
В хлопчатобумажных перчатках и хлопчатобумаж-
ных перчатках с покрытием обнаружен формальде-
гид в концентрациях, превышающих допустимые в 
1,48 и 1,16 раза соответственно. В хлопчатобумаж-
ных перчатках с покрытием обнаружен цинк в кон-
центрациях, превышающих допустимые значения в 
1,17 раза. В хлопчатобумажных перчатках и перчат-
ках с покрытием было обнаружено превышение до-
пустимого содержания формальдегида и цинка. Со-
держащийся в перчатках формальдегид может при-
водить к появлению неблагоприятных кожных 
реакций. Необходим более жесткий контроль за про-
изводством перчаток с целью недопущения попада-
ния в оборот некачественных изделий. 

Оценка бактериального загрязнения внутрен-
ней стороны перчаток при их ношении работниками 
транспорта проведена в отечественном исследова-
нии. Выявлено статистически значимое увеличение 
КОЕ после двух часов ношения перчаток по отно-
шению к контрольным данным (p < 0,01). Статисти-
чески значимые различия в бактериальном загряз-
нении перчаток при их ношении от 2 до 12 ч были 
обнаружены только в группе работников, которые 
носили хлопчатобумажные и трикотажные перчатки 
(p < 0,01). Не установлено статистически значимых 
различий в бактериальном загрязнении перчаток 
при их ношении в течение 2 и 12 ч (p > 0,05) [29]. 

Самоизоляция во время пандемии COVID-19 яв-
лялась временной мерой по ограничению распростра-
нения инфекции. Во время пика пандемии миллиарды 
человек по всему миру находились в домашних усло-
виях из-за введения строгого режима самоизоляции. 
На территории России в целом число граждан, нахо-
дящихся на самоизоляции, достигало 100 млн человек. 
Все граждане, прибывающие в Россию из-за границы, 
должны были соблюдать правила самоизоляции. 

Режим самоизоляции, с точки зрения гигиены, 
следует определять как вынужденное длительное 
(более месяца) пребывание человека в условиях ог-
раниченного пространства помещений, снижение 
двигательной активности, недостаточное пребыва-
ние на свежем воздухе. 

Самоизоляция характеризуется гиподинамией, 
гипоксией, нарушением режима питания, изменением 
образа жизни, психоэмоциональными нагрузками. 
В связи с этим проведение санитарно-гигиенической 
оценки самоизоляции, определение приоритетных 
факторов риска, способствующих возникновению 
неинфекционных заболеваний, являются важными 
санитарно-гигиеническими задачами. 

Проведено исследование, результаты которого 
позволили разработать профилактические меры по 
минимизации рисков во время самоизоляции, осно-
ванные на гигиенических нормативах [30]. Основ-
ными санитарно-гигиеническими факторами риска 
самоизоляции являются малоподвижный образ жиз-
ни, гипоксия, дефицит питательных веществ (не-
полноценное питание), нарушение режима труда и 
отдыха. Также предложена балльная шкала гигие-
нического индекса самоизоляции, учитывающая 
требования российского санитарного законодатель-
ства к режиму питания, труда, отдыха и физической 
активности. Таким образом, применение данных 
гигиенических нормативов выгодно для предотвра-
щения рисков для здоровья населения в обычных и 
крайне сложных условиях самоизоляции. 

Исследователями из Великобритании был 
проведен онлайн-опрос среди взрослого населения 
(n = 8425; 44,5 ± 14,8 г.). Задачей работы являлась 
оценка физической активности, психического здоровья 
в Соединенном Королевстве, Ирландии, Новой Зелан-
дии и Австралии при введении правительствами этих 
стран режима самоизоляции или дистанционной рабо-
ты. Основные показатели результатов включали шкалу 
этапов изменений психического поведения при физи-
ческих упражнениях. В результате пришли к выводу, 
что во время пандемии COVID-19 и в постковидный 
период следует поощрять физическую активность для 
улучшения психического здоровья и благополучия. 
Особое внимание физической нагрузке следует уде-
лять мужчинам, молодым людям и лицам с сопутст-
вующими заболеваниями [31]. 

Пандемия COVID-19 оказывает огромное воз-
действие на здоровье человека, вызывая изменения 
образа жизни из-за социального дистанцирования и 
изоляции в домашних условиях. Это влечет за собой 
социальные и экономические последствия, включая 
изменение образа жизни и режима питания. Ученые 
из Италии изучили влияние пандемии на пищевые 
привычки и изменения образа жизни среди населе-
ния в возрасте от 12 до 86 лет (n = 3533). Проведен-
ное анкетирование включало: антропометрические 
показатели (вес и рост); информацию о пищевых 
привычках; данные об образе жизни (покупка про-
дуктов, курение, качество сна и физическая актив-
ность). Увеличение веса наблюдалось у 48,6 % насе-
ления; 3,3 % курильщиков решили бросить курить; 
незначительно увеличилась физическая активность, 
особенно в целях снижения собственного веса [32]. 

Питание является важнейшим фактором, опре-
деляющим здоровье человека и функционирование 
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всех механизмов защиты организма от отрицатель-
ного воздействия окружающей среды. Для профи-
лактики и лечения новой коронавирусной инфекции 
COVID-19 существенное значение имеет коррекция 
нарушений питания, в том числе витаминной и мик-
ронутриентной недостаточности [33]. В связи с этим 
подготовлены рекомендации по питанию для детей 
и взрослых, находящихся в режиме самоизоляции 
или карантина в домашних условиях в связи с 
COVID-19. С целью оперативного информирования 
и консультативной поддержки населения по вопро-
сам оптимизации питания был создан и непрерывно 
функционирует информационно-референсный кон-
такт-центр. Не менее важно проведение мероприя-
тий, направленных на профилактику загрязнения 
пищевых продуктов агентом COVID-19. Разработа-
ны меры профилактики передачи новой коронави-
русной инфекции через пищевую продукцию. 

Как сообщает Z.D. Kifle et al., по результатам 
онлайн-опроса 348 жителей Эфиопии стали заметны 
изменения в потреблении видов пищевых продук-
тов, регулярности приема пищи, длительности сна, 
физической активности и психоэмоциональное на-
пряжение. Отмечается значительное снижение по-
требления пищи не домашнего приготовления с 20,4 
до 13,4 % при (p < 0,001), увеличение потребления 
воды (более восьми чашек в день) с 11,5 до 14,7 % 
(p < 0,01). Психоэмоциональное напряжение до пан-
демии отмечалось лишь у 4,9 %, тогда как во время 
пандемии этот показатель вырос до 22,7 %. Плохой 
сон наблюдался у 6,3 % респондентов до пандемии, 
а во время пандемии – у 25,9 % (р < 0,001) [34]. 

Существующая в Российской Федерации сис-
тема санитарно-гигиенического нормирования, ус-
танавливающая требования к режиму питания, тру-
да и отдыха, двигательной активности населения, 
использована для разработки критериев гигиениче-
ской оценки самоизоляции. Исследователями из 
России предложен гигиенический индекс самоизо-
ляции, включающий оценку двигательной активно-
сти, характера питания, психоэмоциональной на-
грузки и другие параметры [3]. 

А.А. Анциферовой с соавт. осуществлена 
оценка приверженности к соблюдению рекоменда-
ций по ограничению распространения новой коро-
навирусной инфекции в России и отдельных регио-
нах в осенне-зимний период 2020–2021 гг. В резуль-
тате онлайн-опроса 5537 человек из 62 регионов 
России, включая жителей Москвы (n = 1157), Улья-
новской области (n = 735), Иркутской области 
(n = 595), Омской области (n = 452) и Республики 
Коми (n = 408), установлено, что в качестве мер ог-
раничения распространения новой коронавирусной 
инфекции 97,3 % респондентов использовали маски, 
87,3 % часто мыли руки, 71,1 % соблюдали соци-
альную дистанцию, наименее распространенной 
мерой (42,9 %) названо использование перчаток. 
Респонденты с высшим или незаконченным высшим 
образованием чаще выполняли рекомендации по 

профилактике COVID-19, за исключением исполь-
зования перчаток (38,9 %) [35]. 

Китайские исследователи провели оценку 
уровня психического здоровья среди медицинских 
работников в период 4-недельного карантина в про-
винции Хубэй. Было обнаружено усиление депрес-
сии у 17,9 % опрошенных, повышение беспокойства 
у 30,3 % респондентов и возникновение стресса у 
13,7 %. Врачи и медсестры были более подвержены 
беспокойству, а другой медицинский персонал и 
студенты – подвержены стрессу [36]. 

В работе G. Barros представлены статистиче-
ские данные о влиянии пандемии на психическое 
здоровье учащихся разных стран. Результаты свиде-
тельствуют о нарастании негативных психологиче-
ских проявлений у студентов вузов в период панде-
мии COVID-19. Большинство студентов высших 
учебных заведений сообщали о психических нару-
шениях, которые могли быть связаны с отсутствием 
очных контактов в условиях онлайн-обучения, ка-
рантина и социального дистанцирования [37]. 

Внутрижилищная среда является одним из ос-
новных факторов, определяющих здоровье челове-
ка, а пандемия COVID-19 еще раз подчеркнула ак-
туальность изучения условий проживания. Недоста-
точная площадь жилых помещений и отсутствие 
конфиденциальности могут привести к таким пси-
хическим состояниям, как тревога и депрессия [38]. 

С увеличением времени, проводимого в поме-
щении во время пандемии, люди все больше под-
вержены влиянию факторов внутрижилищной сре-
ды. Цвет стен помещений не только стимулирует 
человеческое зрение, но и влияет на уровень стрес-
са. При сильном зрительном раздражении менялась 
психология жильцов, что приводило к депрессив-
ным состояниям [39]. 

Стоит отметить, что режим самоизоляции во 
внутрижилищной среде в домашних условиях мо-
жет сформировать новые привычки и образ жизни 
[30, 40]. 

Выводы. В России существует надежная и 
эффективная государственная инфраструктура об-
щественного здравоохранения, которая контролиро-
вала ситуацию с первых дней пандемии. Применен-
ные административные, организационные, техниче-
ские и санитарно-гигиенические меры позволили 
создать адекватный ответ на пандемию COVID-19. 
Роспотребнадзором реализован комплекс мероприя-
тий, который состоял из трех этапов: 

Этап 1. Профилактические и санитарные меро-
приятия. 

Этап 2. Организационно-технические меро-
приятия. 

Этап 3. Организационно-профилактические ме-
роприятия [41, 42]. 

Широко распространенный в отечественной 
гигиенической науке постулат защиты «временем», 
«количеством», «экраном» и «расстоянием», кото-
рый находит повсеместное использование в радиа-
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ционной гигиене и гигиене труда, в настоящее 
время целиком и полностью применим и в профи-
лактических мероприятиях по противодействию 
распространению коронавирусной инфекции: чем 
меньше время контакта с источником заражения, 
чем меньше доза (число частиц инфекционного 
агента в кубометре воздуха), чем больше расстоя-

ние от источника инфекции – тем меньше риск ин-
фицирования. 
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HYGIENIC ASPECTS OF ANTI COVID-19 MEASURES 

T.S. Isiutina-Fedotkova, Y.V. Zhernov, V.V. Makarova, D.V. Shcherbakov,  
N.N. Zabroda, N.A. Ermakova, V.A. Sukhov, A.A. Klimova, D.A. Kraskevich 
I.M. Sechenov First Moscow State Medical University, 8 Trubetskaya Str., bldg 2, Moscow, 119991,  
Russian Federation 
 

 
The aim of this analytical review was to hygienically assess non-specific prevention of the COVID-19 infection. Such 

measures have been examined profoundly both by Russian and foreign researchers all over the world. The pandemic of this 
new coronavirus infection has shown that sanitary and preventive measures are among the most significant components in 
fighting against it, along with anti-epidemic activities and treatment measures, development of new vaccines and medica-
tions. All over the world, many countries introduce several sanitary-epidemiological and social measures to prevent spread-
ing of the SARS-CoV-2 virus that causes COVID-19.  

The review dwells on the results obtained by investigating effectiveness of non-specific prevention of the new coronavi-
rus infection in different countries. As illustrated in the review, it was important to introduce restrictive measures with their 
major aim being to prevent (or limit) the infection transmission by airborne droplets or through household contacts. Re-
searchers performed hygienic assessment of personal protective equipment used for protection of respiratory organs and 
hand skin and developed recommendations on its safe and effective use and utilization. 

Self-isolation as a restrictive measure to prevent the COVID-19 pandemic from spreading was a temporary one. Nev-
ertheless, during the pandemic peak billions of people all over the world had to remain at home after the strict self-isolation 
had been introduced. The review provides some data on estimating the level of commitment among population to follow rec-
ommendations on limiting the infection spread in Russia and abroad. In Russia, there is a reliable and effective state infra-
structure of public healthcare. It made it possible to keep the pandemic situation under control starting from the early days 
when cases of pneumonia with unspecified etiology were reported in December 2019 and the first COVID-19 cases were 
registered in the country. Several measures were introduced including administrative, organizational, technical and sani-
tary-hygienic ones. However, it was a challenging task to create a relevant response to the COVID-19 pandemic that the 
public healthcare system in Russia had to tackle. 

Keywords: COVID-19, pandemic, public health, non-specific prevention, risk assessment, face masks, gloves, social 
distancing, self-isolation. 
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