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полезно

- Что делать, если есть симптомы?
- не выходить из дома и звонить в скорую 

помощь или на горячую линию 8-800-2000-
112 в рФ или +37517-334-34-68 в Беларуси.

- Какие анализы берутся для диагно-
стики COVID-19?

- мазок из носа или ротоглотки, а также 
проводятся другие анализы по назначе-
нию врача.

- Где сдать тест?
- в россии - в государственных лабора-

ториях при клиниках, в частных лабора-
ториях «Хеликс» и «Гемотест», в центре 
молекулярной диагностики CMD для жи-
телей москвы и подмосковья. в москве 
и подмосковье можно воспользоваться 
услугой роспотребнадзора и заказать диа-
гностику на дом.

в Беларуси тесты делают в пунктах забо-
ра биоматериала - в инфекционных боль-
ницах, в поликлиниках на базе кабинетов 
инфекционных заболеваний.

- Могут ли родственники зараженного 
посещать его в больнице?

- нет, в период изоляции это запрещено. 
но можно передавать продукты питания 
и личные вещи.

- Что лучше купить - маску или ре-
спиратор?

- Хирургические маски помогают предот-
вратить попадание капель и брызг слюны. 
их рекомендуется носить всем, кто нахо-
дится в общественных местах, в первую 
очередь тем, кто болен не только коро-
навирусом, но и обычной простудой. Для 
обычных граждан такая мера защиты до-
статочна.

респираторы предназначены для мед-
персонала, тех, кто постоянно близко 
контактирует с больными COVID-19. ими 
пользуются для защиты от особо опасных 
веществ и при угрозе контакта с вирусами 
и бактериями. поэтому носить их на улице 
излишне.

- Когда закончится эпидемия корона-
вируса? Есть ли лекарство?

- опасным коронавирус перестанет быть 
после того, как будет разработана вакцина. 
над ней сегодня работает ряд стран, в том 
числе россия, сШа и китай. в рФ первич-
ные испытания планируется завершить 
к 2 июня, а затем начнутся клинические. 
сама вакцина, как ожидается, будет готова 
к концу 2020-го - началу 2021 года.

Данные Китайского центра 
по контролю и профилактике 

заболевания.
●● ●Кашель●(сухой●или●●
с небольшим●
количеством●мокроты)
●● ●Затрудненное●дыхание●
(одышка)
●● Высокая●температура

●● Утомляемость

РЕДКО
●● Головная●боль
●● Кровь●при●кашле
●● Диарея
●● Тошнота,●рвота

●● 1●-●4-й●день -●повышенная●темпе-
ратура,●сухой●кашель,●боль●в●мыш-

цах.●Редко -●за●два●дня●до●этого●
рвота●или●диарея.

●● 5● -● 6-й● день  -● затрудне-
ние● дыхания,● особенно●
у пожилых.

●● 7-й●день -●усиление●за-
трудненного● дыхания,●
остальные● симптомы●
ослабевают.

●● 8●-●9-й●день -●у●тяжелых●
пациентов●кислород●не●по-

ступает● в  достаточном● ко-
личестве●в жизненно●важные●

органы.
●● 10● -● 11-й● день  -● реанимация.●

К перечисленным●симптомам●до-
бавляется●боль●в животе.

●● 12-й● день  -● постепенное●
выздоровление.

●● 17-й●день -●выписка●из●больницы.

Средний●период●выздоровления - 
22●дня.

Большинство пациентов, которых не 
удалось спасти, умирали на 18-й день.

Данные исследования китайских ученых, 
опубликованные в dailymail.co.

0 -●100●000● ● ● ● ● ● 110●дней
100 000 -●200●000●● ● ● ● ● 12●дней
200 000 -●300 000●● ● ● ● ● 3●дня
300 000 -●400 000●● ● ● ● ● 2●дня
400 000 -●500 000●● ● ● ● ● 47●часов
500 000 -●600 000●● ● ● ● ● 41●час
600 000 -●700 000●● ● ● ● ● 31●час
700 000 -●800 000●● ● ● ● ● 38●часов
800 000 -●900 000●● ● ● ● ● 35●часов
900 000 -●1 000 000●● ● ● ● ● 27●часов

Кристина ХИЛЬКО

●■ В●РБ●после●положительного●
результата●пациента●тут●же●го-
спитализируют,●а●помещение●де-
зинфицируют.

ПРОВЕДЕНИЕ ТЕСТА
●● Если●результат●анализа●положи-

тельный,●пациентов●и тех,●с кем●они●
успели●пообщаться,●сразу●должны●
госпитализировать.●

- Такие меры позволяют нам довольно 
быстро провести локализацию очага 
заболевания, - поясняет Ирина●Глин-
ская,●главврач●РЦ●гигиены,●эпидеми-
ологии●и общественного●здоровья.

ТРАНСПОРТИРОВКА
●● Спецбригада●скорой●доставляет●

пациента●в биобоксе●в инфекцион-
ную●больницу●либо●в перепрофили-
рованный●стационар.

специалисты проводят эпидрассле-
дование и уточняют клинические симп-
томы.

ПОИСК КОНТАКТОВ
●● На●этом●же●этапе●выясняют,●с кем●

пациент●общался●в последнее●вре-
мя.●Утаить●ничего●не●получится -●
сбором●информации●занимаются●
медики●и правоохранительные●ор-
ганы.●Контакты●первого●уровня -●те,●
с кем●зараженный●был●в закрытом●
помещении●от●15●до●30●минут.●Вто-
рого -●находившиеся●на●одной●с ним●
территории,●например,●в●офисе.

- «первых» сразу же обзванивают 
с предупреждением и отправляют на 
изоляцию,  - уточняет специалист.  -  
Для «вторых» организуют 14-дневное 
наблюдение: регулярные врачебные 
опросы и  измерение температуры.  
рекомендуют ограничить общение,  
не пользоваться общественным  
транспортом или побыть на самоизо-
ляции.

ДЕЗИНФЕКЦИЯ
●● Когда●пациента●с●подтвержден-

ным●анализом●на●COVID-19●увозят●
в стационар,●специалисты●проводят●

обработку●дома,●рабочего●помеще-
ния●и других●мест,●где●был●заболев-
ший●в●последнее●время.

- Таких «очагов» только по одному 
пациенту довольно много, но все они 
обрабатываются в ближайшие часы, - 
уверяет ирина Глинская. - мы устраня-
ем даже незначительную вероятность 
риска контактно-бытовой передачи ви-
руса. меры эффективные, оправдан-
ные. среди контактов первого уровня 
выявляются заболевшие, притом что 
положительный тест у них диагности-
руется на пятый - седьмой день госпи-
тализации и вирус они начинают вы-
делять в больнице.

СПЕЦТЕХНИКА
●● По● количеству● проведенных●●

тестов●на●коронавирус●республи-
ка●занимает●девятое●место●в мире.●
Поначалу● данные● обрабатывали●
только● в  Минске.● Биоматериалы●
в столицу●свозили●со●всей●стра-
ны.● Эстафету● подхватила● лабо-●
ратория● Могилевского● центра●

гигиены●и эпидемиологии.●Будут●
принимать●курьеров●с биоматериа-
лом●из●Могилевской●и Витебской●●
областей.●За●сутки●в лаборатории●
могут● сделать● более● двух● сотен●
тестов.

- мы входим в систему глобального 
наблюдения за гриппом и респиратор-
ными инфекциями. в мировом мас-
штабе работаем по одним и тем же 
стандартам, - отметила заведующая●
могилевской●лабораторией●РНПЦ●
эпидемиологии●и●микробиологии●На-
талья●Шмелева.

●● Количество●проведенных●тестов:●
больше●30●тысяч.

●● Время●от●сдачи●анализа●до●полу-
чения●результата -●от●четырех●часов●
до●суток.

●● В●РБ -●больше●80●тысяч●койко-
мест●для●приема●пациентов.●Часть●
может● быть● перепрофилирована●
для●оказания●помощи●пациентам●
с коронавирусом.

●● На●100●тысяч●населения●в●рес-
публике● приходится● 38● единиц●
наркозно-дыхательного●оборудова-
ния,●в том●числе●25●аппаратов●ИВЛ.●
В США -●12,9,●а в Италии -●8,8.

НА ПЕРВый-ВТОРОй РАССчИТАйСь!

вопрос - оТвеТ

Мировой● опыт● показы-
вает,●что●80 -●85%●среди●за-

болевших -●близкие●контакты●
первого●уровня,●чаще●всего -●
семья.

Предприятия●«Беллегпро-
ма»● изготовили● более●

4,5● миллиона● меди-
цинских●масок.

ТОЛЬКО●●
ЦИФРЫ

раЗвиТие БоЛеЗничасТо Ли всТречаеТся 
ТяжеЛая Форма COVID-19

какие неДуГи моГуТ 
осЛожниТь Течение

смерТносТь

2,8%

1,7%

Динамика поДТвержДенныХ сЛучаев в мире

Данные Университета Джона Хопкинса.

симпТомы

Данные оперативного штаба РФ

Данные Китайского центра по контролю  
и профилактике заболевания и ВОЗ.

10,5%
Сердечно-

СоСудиСтые 
заболевания

диабет

избыточный  
веС

ХроничеСкие 
реСпираторные 

заболевания

7,3%

6,3%

Данные Китайского центра 
по контролю и профилактике 

заболевания.

80,9%

13,8%

4,7%

0,6%

легкая форма 
(поСтельный режим)

Средняя форма 
(гоСпитализация)

тяжелая форма 
(интенСивная терапия)

нет данныХ

опыТ синеокоЙ


