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Допустимые и недопустимые действия  
с маской для лица

Информация о правильных действиях при ношении 
масок для лица в период пандемии бывает противо-
речивой. Тем не менее такие органы здравоохранения, 
как Всемирная организация здравоохранения, Центр 
по контролю и профилактике заболеваемости США 
и Европейский центр по профилактике и контролю заболе-
ваемости опубликовали ряд рекомендаций о необходимых 
и запрещенных манипуляциях.

В настоящее время многие работники носят однора-
зовые средства защиты глаз, помогающие предотвратить 
распространение таких вирусов, как COVID‑19. Средства 
защиты глаз действуют как барьер, препятствующий попа-
данию инфицированных материалов в глаза, и уменьшают 
риск заражения. Существуют различные типы средств 
защиты глаз, но как и в случае других средств индивиду-
альной защиты (СИЗ), их необходимо правильно надевать 
и снимать.

Защитные очки с непрямой вентиляцией
В соответствии с сове-

тами Центра по контролю 
и профилактике заболева-
емости и Национального 
института гигиены и ох-
раны труда США, пра-
вильно подобранные очки 
с непрямой вентиляцией*, 

на которые производитель нанес покрытие от запотева-
ния, обеспечивают наиболее надежную, с практической 
точки зрения, защиту глаз от брызг, аэрозолей и капель 
из дыхательных путей. Конструкция многих видов за-
щитных очков позволяет носить их поверх рецептурных 
очков с минимальными зазорами. Тем не менее, чтобы 
быть эффективными, защитные очки должны плотно 
прилегать, особенно вдоль бровей между углами глаз. 
Хотя очки и являются эффективными средствами защи-
ты глаз, они не защищают от брызг и аэрозоля другие 
области лица.
*Очки с прямой вентиляцией могут пропускать брызги 

и аэрозоли; поэтому для защиты от инфекций предпо-
чтение отдают очкам с непрямой вентиляцией или без 
вентиляции.

Лицевые щитки
В соответствии с ре-

комендациями Центра 
по контролю и профи-
лактике заболеваемости 
и Национального инсти-
тута гигиены и охраны 
труда США, в качестве 

альтернативы защитным очкам часто используют ли-
цевые щитки.

**В отличие от очков, лицевой щиток также способен 
защищать другие области лица. Для лучшей защиты 
лица и глаз от брызг и аэрозолей лицевой щиток дол-
жен защищать лоб и подбородок, а также огибать лицо 
до ушей, что уменьшает вероятность того, что брызги 
обойдут край щитка и достигнут глаз. Изготавливаемые 
из легких пленок одноразовые лицевые щитки для ме-
дицинских работников, которые крепят к хирургической 
маске или неплотно прилегают к лицу, не следует считать 
оптимальной защитой.
**При химическом воздействии или на производстве 

лицевые щитки следует использовать как дополнение 
к защитным очкам, а не их замену (стандарт ANSI 
Z87.1–2003 «Практика защиты глаз и лица в профес-
сиональной и образовательной деятельности»).

Полнолицевые 
респираторы

В соответствии с сове-
тами Центра по контролю 
и профилактике заболева-
емости и Национального 
института гигиены и ох-

раны труда США, полнолицевые высокоэластичные 
респираторы и фильтрующие респираторы с принуди-
тельной подачей воздуха предназначены для защиты 
органов дыхания, но за счет конструкции они также 
попутно обеспечивают высокоэффективную защиту 
глаз. Средства индивидуальной защиты (СИЗ) этого 
типа следует выбирать на основании оценки опасности 
для органов дыхания с целью профилактики распро-
странения инфекций, но в качестве дополнительного 
преимущества они также обеспечивают оптимальную 
защиту глаз.

Выбор средств индивидуальной защиты  
при работе в условиях COVID‑19
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Средство индивидуальной защиты в стоматологии
Работами высокого риска являются действия, выпол-

нение которых сопряжено с установленными или подо-
зреваемыми источниками заражения вирусами (например, 
COVID‑19). К работникам этой категории относятся сто-
матологи, осуществляющие процедуры с образованием 
аэрозоля (например, вызывающие кашель процедуры, 
некоторые стоматологические процедуры, осмотр или 
инвазивное взятие образца).

Вот почему мы описали все СИЗ, которые потребуются 
при оказании медицинской помощи, а также привели после-
довательность действий, которую следует соблюдать при 
надевании и снятии этих средств индивидуальной защиты.

Согласно информации Центра по контролю и профилак-
тике заболеваемости США, работы высокого риска сопря-
жены с установленными или подозреваемыми источниками 
COVID‑19. К работникам этой категории относятся стомато-
логи, осуществляющие процедуры с образованием аэрозоля 
(например, вызывающие кашель процедуры, некоторые 
стоматологические процедуры, осмотр или инвазивное взя-
тие образца). Для защиты себя и окружающих от COVID‑19 
следует носить СИЗ. Дополнительная информация об исполь-
зовании СИЗ при оказании медицинской помощи: www.cdc.
gov/coronavirus/2019-ncov/hcp/dental-settings.html.

Теория профилактики распространения инфекционных за-
болеваний основана на основных пунктах, направленных на:

•	 снижение вероятности передачи патогена, а именно 
на ограничение количества контактов;

•	 снижение количества инфекционно опасных людей 
(в контексте своевременного лечения);

•	 уменьшение числа носителей инфекции (использова-
ние противовирусной терапии);

•	 снижение восприимчивости к возбудителю (профилак-
тическая терапия ВИЧ-инфекции в случае экспозиции);

•	 защиту от передачи инфекции (маски, перчатки, сте-
рилизация инструментов);

•	 вакцинацию.

Выводы на основании опыта работы с возбудителями 
инфекционных заболеваний

Осознание необходимости принятия мер предосторож-
ности для предотвращения распространения инфекций и их 
реализация важны в больницах, а также в поликлиниках, 
стоматологических и частных практиках, где происходит 
оказание медицинских услуг и существует вероятность 
различных факторов риска, которые могут повлиять на здо-
ровье персонала и пациентов.

Наибольший риск для здоровья представляют инфек-
ционные патогены. Вышеперечисленные факторы риска 

передачи существенно снижает правильное использование 
средств индивидуальной защиты, которые обязательны 
для защиты работников и пациентов.

Как правильно выбрать размер перчаток
Важно понимать, что в качестве первого слоя защиты 

одноразовые перчатки наиболее эффективны, если они 
удобно облегают руку. Слишком тугие перчатки стесняют 
свободу движений пальцев, к тому же они могут порваться 
во время использования. Слишком свободные перчатки 
могут мешать работе. В обоих случаях повышается риск 
перекрестного заражения.

Поскольку использование и выбор средств индивиду-
альной защиты зависят от процедуры, обязательно вклю-
чать защитные перчатки, маску или респиратор, защитные 
очки или экран для лица и средства защиты волос; в случае 
процедуры, генерирующей брызги, – водоотталкивающий 
халат или передник.

Требования к средствам индивидуальной защиты изло-
жены в директиве ЕС 89/656/EEC. Использование средств 
индивидуальной защиты регулируется законом о гигиене 
труда и технике безопасности.

При выборе перчаток для защиты от вирусов, подоб-
ных вирусу COVID‑19, важно знать регулятивные нормы 
по обеспечению надлежащей защиты. При выборе перчаток 
для защиты от вирусов типа COVID‑19, важно знать нор-
мативные стандарты по обеспечению надлежащей защиты.

В Европейском союзе стандарт EN ISO 374–5 VIRUS 
регламентирует количественную оценку способности 
перчаток защищать пользователей от бактерий, грибков 
и вирусов. Маркировка EN 374–5 VIRUS на упаковке пер-
чаток указывает, что для этих перчаток доказана герме-
тичность при испытаниях, выполненных в соответствии 
со стандартом EN 374–2:2014.

В Северной Америке возможность перчаток защищать 
от микроорганизмов определяется стандартом ASTM F 1671. 
Как и при испытании по стандарту ISO 16603/16604, с одной 
стороны испытательной камеры добавляется бактериофаг, 
и в течение определенного времени прикладывается дав-
ление. Это испытание позволяет определить, проходят ли 
через перчатку микроорганизмы, например вирусы.

В Европейском союзе перчатки должны пройти ис-
пытание на герметичность в соответствии со стандартом 
EN 374–2:2014. При прохождении испытания по стандарту 
ISO 16604: 2004 (метод B) была добавлена возможность 
защиты от вирусов. В Северной Америке для подтвержде-
ния защиты от таких микроорганизмов, как бактерии или 
вирусы, перчатки должны пройти испытание на соответ-
ствие требованиям ASTM F 1671.
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Для снижения риска воздействия патогенов перчатки 
следует носить правильно – с плотным облеганием пальцев 
и запястий. Прежде чем надевать перчатки или снимать 
их, необходимо мыть руки с водой и мылом в течение 20 
секунд. Нельзя мыть или использовать повторно одно-
разовые или смотровые перчатки. Нельзя использовать 
перчатки с видимыми загрязнениями или поврежденные.

Так как здоровье каждого члена медицинской ко-
манды приоритетно при оказании квалифицирован-
ной медицинской помощи, СИЗ должны полностью 

удовлетворять потребность в защите. Таким образом, при 
выборе средств индивидуальной защиты всегда следует 
ориентироваться на качество продукции и надежность 
производителя.

Статья основана на материалах Лондонской школы 
гигиены и тропической медицины «Вспышка нового 
коронавируса, вызванная COVID‑19, и его последствия 
по всему миру». Тема содержит определенные знания 
и материалы, но статья также включает и дополне-
ния автора.
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