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Федеральная служба по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека 

Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей 
и благополучия человека по Самарской области

Территориальный отдел Управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека по Самарской области  в городе Новокуйбышевске

---------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

ул.Л.Толстого, д.19а, г.Новокуйбышевск, Самарская область, 446205

телефон (884635) 40491, факс (884635) 40177 

ГЛАВНЫЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ САНИТАРНЫЙ ВРАЧ

ПО ГОРОДУ НОВОКУЙБЫШЕВСКУ, КРАСНОАРМЕЙСКОМУ, ПЕСТРАВСКОМУ РАЙОНАМ САМАРСКОЙ ОБЛАСТИ
П О С Т А Н О В Л Е Н И Е

 04 сентября 2017 г.                                                                    № 16-07/49
Об организации мероприятий по профилактике гриппа и 

острых респираторных вирусных инфекций среди населения г.о.Новокуйбышевск в эпидсезон 2017-2018 г.г.
     Я, и.о.главного государственного санитарного врача по городу Новокуйбышевску, Красноармейскому, Пестравскому районам Самарской области, Веткина Оксана Петровна, проанализировав эпидемиологическую ситуацию по заболеваемости острыми респираторными вирусными инфекциями (ОРВИ) и гриппом в эпидемическом сезоне 2016-2017 г.г. и эффективность проведенных организационных, профилактических и противоэпидемических мероприятий по борьбе с этими инфекциями, установила: 
эпидемический сезон ОРВИ и гриппа 2016-2017 г.г. характеризовался более ранним началом, умеренной интенсивностью, с преобладанием  в структуре заболевших детского населения.
В г.Новокуйбышевске ежегодно регистрируется до 30 тысяч больных ОРВИ, показатель заболеваемости на 100 тысяч населения превышает среднеобластной уровень в 1,7 раза, а в сравнении с соседними городами заболеваемость в г.Новокуйбышевске выше, чем в г.Самара – в 1,6 раза,   в г.Чапаевске – в 6,5 раза, чем в г.Отрадный – в 2,4 раза.

В 2016 году имели место недостатки в организации вакцинопрофилактики гриппа: не был достигнут в соответствии с требованиями санитарно-эпидемиологических правил СП 3.1.2.3117-13 "Профилактика гриппа и других острых респираторных вирусных инфекций" и рекомендациями Всемирной организации здравоохранения охват  прививками против гриппа не менее 75 % лиц, относящихся к категории высокого риска заболевания гриппом и неблагоприятных осложнений при заболевании, к которым относятся: школьники, студенты, работники образования, лица, страдающие заболеваниями эндокринной системы (диабет), нарушениями обмена веществ (ожирение), болезнями системы кровообращения (гипертоническая болезнь, ишемическая болезнь сердца), хроническими заболеваниями дыхательной системы (хронический бронхит, бронхиальная астма), хроническими заболеваниями печени и почек; беременные женщины; лица, часто болеющие острыми респираторными вирусными заболеваниями, дети в возрасте от  6 месяцев до 7 лет, в том числе дети, посещающие дошкольные образовательные организации.

          В целях усиления мероприятий по предупреждению заболеваний гриппом и острыми респираторно-вирусными инфекциями среди населения в эпидемический сезон 2017-2018 г.г. и в соответствии со ст. 51, 2, 11 Федерального закона Российской Федерации от 30 марта 1999г. № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения», ст. 1 Федерального закона Российской Федерации от 30 июня 2006г. № 91-ФЗ «О внесении изменений в ст. 9 Федерального закона от 17.09.1998 г. «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней», Постановления главного государственного санитарного врача по Самарской области от 25.08.2017 г. № 14-П «О мероприятиях по профилактике гриппа и острых респираторных вирусных инфекций в эпидсезоне 2017-2018 г.г.», санитарно-эпидемиологических правил СП 3.1.2.3.1.2.3117-13 «Профилактика гриппа и других острых респираторных вирусных инфекций», 
П О С Т А Н О В  Л Я Ю:
1. Главному врачу ГБУЗ СО «Новокуйбышевская центральная городская больница» (С.В.Шешунова) предложить: 

    1.1. Обеспечить безусловную реализацию приоритетного национального проекта в сфере здравоохранения (Национального календаря профилактических прививок и календаря профилактических прививок по эпидемическим показаниям) по иммунизации против гриппа в осенний период 2017 года.

    1.2. Обеспечить максимальный охват  профилактическими прививками против гриппа населения города в учреждениях, организациях, предприятиях в соответствии с планом прививок.

     1.3. Организовать прививочные бригады в установленном нормативными документами порядке, работа которых при проведении массовой предсезонной вакцинации против гриппа допускается, в том числе для проведения профилактических прививок на дому.
    1.4. Обеспечить ведение учета привитого населения и представление еженедельной  информации о количестве привитых  против гриппа по установленной форме в филиал Федерального бюджетного учреждения здравоохранения «Центр гигиены и эпидемиологии в Самарской области в городе Новокуйбышевске» по телефону 4-00-90 (каждую пятницу до 12-00 часов).
     1.5. Провести анализ готовности лечебно-профилактических учреждений к подъему заболеваемости гриппом и ОРВИ, обратив особое внимание на возможность перепрофилирования стационаров, в том числе для госпитализации беременных, наличие медикаментов и средств индивидуальной защиты персонала, дезинфекционных средств, выделение дополнительного медицинского персонала в лечебные учреждения, оказывающих помощь больным гриппом.

    1.6. Обеспечить готовность лечебно-профилактических учреждений города к приему больных гриппом и ОРВИ в период сезонного подъема заболеваемости.

    1.7. Определить порядок работы лечебно-профилактических учреждений в период сезонного подъема заболеваемости гриппом и ОРВИ, включая оказание первичной помощи на дому, организовать в ЛПО отдельный прием пациентов с признаками ОРВИ, гриппа.

    1.8. Создать необходимый резерв препаратов для профилактики и лечения гриппа и осложнений, включая противовирусные препараты и средства неспецифической профилактики, средств индивидуальной защиты и дезинфекционных средств. 

     1.9. Обеспечить лабораторное обследование лиц с признаками острой респираторной инфекции, госпитализированных в стационар; больных с тяжелым и нетипичным течением заболевания; при регистрации в организованных детских коллективах   3-х и более человек с признаками острой инфекции верхних дыхательных путей в пределах инкубационного периода; при росте заболеваемости среди уязвимых групп населения с высоким риском развития тяжелых заболеваний (дети, беременные, лица молодого возраста, пожилые, хронические больные и др.) в целях идентификации возбудителя методами быстрой лабораторной диагностики. 

     1.10. Обеспечить своевременный отбор и доставку в лабораторию ФБУЗ "Центр гигиены и эпидемиологии в Самарской области" клинического материала от больных (мазков и смывов из полости носа и (или)  ротоглотки, носоглоточного отделяемого, парных сывороток крови, секционного материала).  

     1.11. Обеспечить ежедневный учет и регистрацию заболеваемости острыми инфекциями верхних дыхательных путей множественной или неуточненной локализации и гриппом, в том числе среди привитых от гриппа, с передачей сведений в установленной форме в филиал ФБУЗ «Центр гигиены и эпидемиологии в  Самарской области в г.Новокуйбышевске» в еженедельном режиме, при росте заболеваемости – в ежедневном режиме.

    1.12. Обеспечить широкую разъяснительную работу через средства массовой информации (печать, радио, телевидение) о значении профилактических прививок против гриппа и неспецифических средствах профилактики (химиопрепаратах – ремантадин, арбидол, гриппферон, афлубин и т.д.).

     2. Руководителю Поволжского Управления Министерства образования и науки Самарской области (С.Н.Сазонова) предложить:   

     2.1. Организовать проведение прививок против гриппа  детям, посещающим дошкольные образовательные учреждения, учащимся школ, работникам учреждений образования г.Новокуйбышевска.
     2.2. Оказывать содействие медицинским работникам в проведении иммунизации при проведении профилактических прививок против гриппа детям и взрослым прививочными бригадами в организациях для детей и взрослых.

     2.3.  Назначить ответственных лиц по каждому учреждению за организацию прививочной работы.
    2.4. Организовать поддержание оптимального температурного режима в образовательных учреждениях, проведение дезинфекции и режимов проветривания.

     2.5. Принять меры по обеспечению дошкольных и образовательных учреждений медицинскими кадрами,  необходимым оборудованием (термометрами, бактерицидными лампами, дезинфекционными средствами, средствами личной гигиены и индивидуальной защиты и др.).

      2.6. В случае выявления больных гриппом в дошкольных и общеобразовательных учреждениях проводить мероприятия в соответствии с требованиями санитарных правил СП 3.1.2.3117-13 "Профилактика гриппа и других острых респираторных вирусных инфекций", а также с учетом заболеваемости гриппом и ОРВИ приостанавливать учебный процесс и ограничивать проведение массовых культурных, спортивных и других мероприятий.

     2.7. Вести мониторинг причин отсутствия детей в организованных коллективах, частичного и полного закрытия детских учреждений для обеспечения профилактических и противоэпидемических мероприятий в очагах гриппа и ОРВИ, с предоставлением информации по установленной форме в Территориальный отдел Управления Роспотребнадзора по Самарской области в г.Новокуйбышевске в еженедельном режиме по пятницам до 10-00 часов по тел.  4-03-53. 
      3. Руководителям предприятий, имеющих собственные здравпункты и поликлинические учреждения, а также других учреждений всех форм собственности, индивидуальным частным предпринимателям, руководителям организаций, сотрудники которых относятся к группам риска по заболеваемости гриппом и ОРВИ (работники медицинских и образовательных организаций, торговли, общественного питания, транспорта и др.) предложить:

      3.1. Обеспечить проведение мероприятий, направленных на охрану здоровья сотрудников, включая их вакцинацию против гриппа в предэпидемический период.

      3.2. Обеспечить охват прививками против гриппа не менее 75 % работающего контингента.    

     3.3. Издать приказы с указанием сроков проведения прививок и ответственных лиц за организацию иммунизации против гриппа.

      3.4. Рекомендовать проведение профилактических прививок против гриппа за счет средств предприятия (учреждения, организации).
      3.5. Организовать работу в зимних условиях с соблюдением необходимого температурного режима, обеспечить работающих на открытом воздухе помещениями для обогрева и приема пищи.
      4. Контроль за выполнением настоящего Постановления возложить на заместителя начальника территориального отдела Управления Роспотребнадзора по Самарской области в г.Новокуйбышевске З.Г.Зарипову.
И.о.главного государственного
санитарного врача
по городу Новокуйбышевску, 

Красноармейскому, Пестравскому 

районам Самарской области                                               О.П.Веткина
Зарипова З.Г. 8 (84635) 4-20-14
Федеральный закон от 17 сентября 1998 г., № 157-ФЗ «Об иммунопрофилактике инфекционных болезней».
Статья 9. Национальный календарь профилактических прививок

1. Национальный календарь профилактических прививок включает в себя профилактические прививки против гепатита В, дифтерии, коклюша, кори, краснухи, полиомиелита, столбняка, туберкулеза, эпидемического паротита, гемофильной инфекции, пневмококковой инфекции и гриппа. (12 заболеваний).
Статья 5. Права и обязанности граждан при осуществлении иммунопрофилактики

1. Граждане при осуществлении иммунопрофилактики имеют право на:

получение от медицинских работников полной и объективной информации о необходимости профилактических прививок, последствиях отказа от них, возможных поствакцинальных осложнениях;

выбор медицинской организации или индивидуального предпринимателя, осуществляющего медицинскую деятельность;

бесплатные профилактические прививки, включенные в национальный календарь профилактических прививок и календарь профилактических прививок по эпидемическим показаниям, в медицинских организациях государственной системы здравоохранения и муниципальной системы здравоохранения;

медицинский осмотр и при необходимости медицинское обследование перед профилактическими прививками, получение медицинской помощи в медицинских организациях при возникновении поствакцинальных осложнений в рамках программы государственных гарантий бесплатного оказания гражданам медицинской помощи;

социальную поддержку при возникновении поствакцинальных осложнений 

отказ от профилактических прививок.

2. Отсутствие профилактических прививок влечет:

запрет для граждан на выезд в страны, пребывание в которых в соответствии с международными медико-санитарными правилами либо международными договорами Российской Федерации требует конкретных профилактических прививок;

временный отказ в приеме граждан в образовательные организации и оздоровительные учреждения в случае возникновения массовых инфекционных заболеваний или при угрозе возникновения эпидемий;

отказ в приеме граждан на работы или отстранение граждан от работ, выполнение которых связано с высоким риском заболевания инфекционными болезнями.
3. При осуществлении иммунопрофилактики граждане обязаны:

выполнять предписания медицинских работников;

в письменной форме подтверждать отказ от профилактических прививок.
Статья 11. Требования к проведению профилактических прививок

1. Профилактические прививки проводятся гражданам в медицинских организациях при наличии у таких организаций лицензий на медицинскую деятельность.

2. Профилактические прививки проводятся при наличии информированного добровольного согласия на медицинское вмешательство гражданина, одного из родителей либо иного законного представителя несовершеннолетнего в возрасте до 15 лет или больного наркоманией несовершеннолетнего в возрасте до 16 лет, законного представителя лица, признанного недееспособным в порядке, установленном законодательством Российской Федерации.

3. Профилактические прививки проводятся гражданам, не имеющим медицинских противопоказаний.
Санитарно-эпидемиологические правила СП 3.1.2.3117-13 "Профилактика гриппа и других острых респираторных вирусных инфекций"
XI. Специфическая профилактика гриппа
11.2. Вакцинации против гриппа в предэпидемический период в первую очередь подлежат лица, относящиеся к категории высокого риска заболевания гриппом и неблагоприятных осложнений при заболевании, к которым относятся:

- лица старше 60 лет, прежде всего проживающие в учреждениях социального обеспечения;

- лица, страдающие заболеваниями эндокринной системы (диабет), нарушениями обмена веществ (ожирение), болезнями системы кровообращения (гипертоническая болезнь, ишемическая болезнь сердца), хроническими заболеваниями дыхательной системы (хронический бронхит, бронхиальная астма), хроническими заболеваниями печени и почек;

- беременные женщины (только инактивированными вакцинами);

- лица, часто болеющие острыми респираторными вирусными заболеваниями;
дети старше 6 месяцев, дети, посещающие дошкольные образовательные организации и (или) находящиеся в организациях с постоянным пребыванием (детские дома, дома ребенка);

- школьники;

- медицинские работники;

- работники сферы обслуживания, транспорта, учебных заведений;
- воинские контингенты.

11.3. Определение численности контингентов, подлежащих ежегодной иммунизации против гриппа, осуществляют медицинские организации, которые согласуют планы профилактических прививок и заявку на вакцину с территориальными органами, уполномоченными осуществлять федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор.

11.4. С учетом рекомендаций Всемирной организации здравоохранения охват прививками против гриппа в группах риска должен быть не менее 75%; охват прививками против гриппа населения в целом по стране и по субъектам Российской Федерации в отдельности - не менее 25%.
11.10. При проведении профилактических прививок против гриппа прививочными бригадами в организациях для детей и взрослых руководитель учреждения, предприятия оказывает содействие медицинским работникам в проведении иммунизации.

11.11. При проведении массовой предсезонной вакцинации против гриппа допускается проведение профилактических прививок на дому прививочными бригадами в установленном нормативными документами порядке.
V. Регистрация, учет и статистическое наблюдение случаев заболеваний гриппом и ОРВИ
5.3. При возникновении в дошкольных образовательных организациях, медицинских, оздоровительных организациях и организациях социального обеспечения 5 и более случаев с симптомами острой респираторной инфекции (гриппа или ОРВИ), связанных между собой инкубационным периодом (в течение 7 дней), медицинский персонал указанных организаций информирует об этом территориальный орган федерального органа исполнительной власти, уполномоченного на осуществление федерального государственного санитарно-эпидемиологического надзора.
VII. Мероприятия в отношении лиц, общавшихся с больным гриппом и ОРВИ
7.6. При получении экстренного извещения о регистрации 5 и более случаев заболеваний с симптомами респираторной инфекции (гриппом или ОРВИ) в дошкольных образовательных организациях, оздоровительных и медицинских организациях, организациях социального обеспечения специалистами органа, уполномоченного осуществлять федеральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор, проводится эпидемиологическое исследование очага инфекции и организуется (определяется) комплекс санитарно-противоэпидемических (профилактических) мероприятий.
Санитарно-эпидемиологические правила 

СП 3.3.2342-08 

Обеспечение безопасности пациента при проведении иммунизации

3.1. Профилактические прививки проводят в государственных, муниципальных или частных организациях здравоохранения, в том числе в медицинских кабинетах детских дошкольных образовательных организаций, организациях общего, среднего специального и высшего образования, здравпунктах, либо гражданами, занимающимися частной медицинской практикой, при наличии лицензий на медицинскую деятельность. Безопасность иммунизации обеспечивает руководитель организации.

3.2. Оборудование и оснащение прививочного кабинета должно соответствовать установленным требованиям. В местах проведения иммунизации обязательно наличие средств неотложной и противошоковой терапии, а также экстренной профилактики ВИЧ-инфекции и парентеральных гепатитов. В прививочном кабинете необходимо иметь письменные инструкции о порядке проведения уборки и дезинфекции помещений.

3.3. В определенных ситуациях органы управления здравоохранением по согласованию с органами, осуществляющими санитарно-эпидемиологический надзор в субъектах Российской Федерации, могут принять решение о проведении профилактических прививок гражданам на дому или по месту работы с привлечением прививочных бригад в соответствии с установленными требованиями.
3.4. При отсутствии здравпунктов в организациях для проведения иммунизации выделяют помещения, где возможно создать условия для обеспечения безопасности иммунизации: помещение должно быть отремонтированным, чистым, хорошо проветриваться и легко подвергаться влажной уборке, оборудованным раковиной для мытья рук с подводкой горячей и холодной воды, а также иметь необходимый набор мебели для осмотра пациента и проведения профилактических прививок (стол, стулья, кушетка). Необходимые медикаменты для оказания неотложной помощи пациентам, расходные материалы и тара для сбора медицинских отходов должны входить в оснащение прививочной бригады.
3.5. Перед проведением профилактических прививок и после работы прививочной бригады выделенное помещение тщательно убирают с использованием дезинфицирующих средств, зарегистрированных в Российской Федерации, разрешенных для применения в лечебно-профилактических организациях в соответствии с инструкцией по их применению, и проветривают. Ответственным за подготовку выделенного помещения является руководитель организации, сотрудникам которой проводят прививки.
3.6. Решение о возможности работы прививочной бригады в выделенном помещении принимает врач (в сельской местности - фельдшер) прививочной бригады.

3.7. Плановая иммунизации детей и взрослых предусматривает введение вакцин в определенной последовательности, в установленные сроки. Совокупность этих сведений составляет Национальный календарь профилактических прививок. При нарушении сроков иммунизации, предусмотренных Национальным календарем профилактических прививок, их проводят по индивидуальной схеме, в соответствии с установленными требованиями и инструкциями по применению препаратов.

Иммунизация по эпидемическим показаниям проводится в сроки, предусмотренные календарем профилактических прививок по эпидемическим показаниям, в соответствии с установленными требованиями и инструкциями по применению препаратов.

3.8. Отбор пациентов для проведения иммунизации осуществляется с целью:

•  проведения профилактических прививок всем нуждающимся в них лицам;

•  выявления лиц с противопоказаниями к профилактическим прививкам в соответствии с установленными требованиями и инструкциями по применению препаратов;

•  выявления лиц с повышенным риском развития сильных реакций на введение препарата или поствакцинальных реакций и осложнений.

3.9. Все лица, которым должны проводиться профилактические прививки, предварительно подвергаются медицинскому осмотру врачом (в сельской местности - фельдшером).

Перед иммунизацией врач (фельдшер) должен тщательно собрать анамнез у пациента с целью выявления предшествующих заболеваний, в том числе хронических, наличия реакций или осложнений на предыдущее введение препарата, аллергических реакций на лекарственные препараты, продукты, выявить индивидуальные особенности организма (недоношенность, родовая травма, судороги). Уточнить, имеются ли контакты с инфекционными больными, а также сроки предшествующих прививок, для женщин - наличие беременности.

Лица с хроническими заболеваниями, аллергическими состояниями и другим при необходимости подвергаются медицинскому обследованию с использованием лабораторных и инструментальных методов исследования.

Непосредственно перед проведением профилактической прививки должна быть проведена термометрия.

3.11. Контроль качества и безопасности медицинских иммунобиологических препаратов осуществляется национальным органом контроля медицинских иммунобиологических препаратов* в соответствии с утвержденными фармакопейными статьями на препараты и установленными требованиями.

3.31. Профилактические прививки проводят медицинские работники, обученные правилам организации и техники проведения иммунизации, а также приемам неотложной помощи в случае возникновения поствакцинальных осложнений.

3.32. Медицинские работники, осуществляющие иммунизацию, должны проходить последипломное обучение (усовершенствование) на базе лечебно-профилактических организаций, органов и учреждений Роспотребнадзора, учреждений последипломного медицинского образования в соответствии с утвержденными программами переподготовки врачей, фельдшеров и медицинских сестер и получением соответствующего документа (справки, свидетельства, сертификата).

3.3. ИММУНОПРОФИЛАКТИКА ИНФЕКЦИОННЫХ БОЛЕЗНЕЙ

ОРГАНИЗАЦИЯ РАБОТЫ ПРИВИВОЧНОГО 

 КАБИНЕТА ДЕТСКОЙ ПОЛИКЛИНИКИ, 

 КАБИНЕТА ИММУНОПРОФИЛАКТИКИ И 

 ПРИВИВОЧНЫХ БРИГАД

МЕТОДИЧЕСКИЕ УКАЗАНИЯ 

 МУ 3.3.1891-04
2.1. Вакцинопрофилактика - обязательное государственное мероприятие для предупреждения инфекционных заболеваний
5. Организация работы прививочной бригады

5.6. Прививочная бригада работает в полном составе, при полном оснащении, подготовленная для проведения прививок и оказания неотложной помощи.

5.7. При проведении прививок прививочными бригадами в организациях, в том числе подростковых, а также в дошкольных образовательных и общеобразовательных учреждениях руководители организаций обеспечивают предоставление списков работающих, посещающих или обучающихся в указанных организациях.
6. Материально-техническое обеспечение работы и оснащение прививочного кабинета и кабинета иммунопрофилактики

6.1. Набор помещений для проведения профилактических прививок, площади, расположение, санитарно-техническое состояние должны соответствовать санитарно-гигиеническим требованиям.

6.2. В прививочном кабинете соблюдают режим уборки, проветривания, обеззараживания УФ-излучением.

6.3. Медицинские документы прививочного кабинета и кабинета иммунопрофилактики: журнал регистрации осмотров и выполненных прививок (ф. 064/у); бланки «Сертификат о профилактических прививках» (ф. 156/у-93) или справок о выполненных прививках; амбулаторные карты пациентов (ф. 112/у, ф. 025/у); экстренное извещение о побочном действии вакцин (ф. 058); инструкции по применению всех используемых медицинских иммунобиологических препаратов на русском языке (в отдельной папке); журнал регистрации выполненных прививок (по каждому виду вакцины); журнал учета и расходования медицинских иммунобиологических препаратов; журнал регистрации температурного режима холодильника; журнал регистрации работы бактерицидной лампы; журнал регистрации генеральных уборок; план экстренных мероприятий по обеспечению «холодовой» цепи в чрезвычайных ситуациях.

6.4. Оснащение прививочного кабинета.

6.4.1. Оборудование: холодильник для хранения вакцин с маркированными полками с двумя термометрами; хладоэлементы (количество хладоэлементов должно быть не менее указанного в инструкции по применению термоконтейнера или сумки-холодильника, имеющихся в наличии в прививочном кабинете, которые находятся постоянно в морозильном отделении холодильника); медицинский шкаф для медикаментов и инструментов - 1; медицинская кушетка - 1; пеленальный столик - 1; медицинские столы с маркировкой по видам прививок (не менее трех); рабочий стол медицинской сестры и хранения документов, инструкций по применению всех медицинских иммунобиологических препаратов (МИБП) - 1; стул - 1; бактерицидная лампа; раковина для мытья рук; уборочный инвентарь; термоконтейнер или сумка-холодильник с набором хладоэлементов.
Прежде всего, противогриппозная вакцина в этом году должна обладать определенным штаммовым составом, разработанным с учётом рекомендаций данных ВОЗ. Такими штаммами в грядущем эпидемиологическом сезоне являются:

• A/California/7/2009 (H1N1) pdm09 – подобный вирус;

• A/Hong Kong/4801/2014 (H3N2) – подобный вирус;

• B/Brisbane/60/2008 – подобный вирус.
