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Зарегистрировано в Минюсте России 15 февраля 2021 г. № 62500

ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ 
ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА

ГЛАВНЫЙ ГОСУДАРСТВЕННЫЙ САНИТАРНЫЙ ВРАЧ 
РОССИЙСКОЙ ФЕДЕРАЦИИ

ПОСТАНОВЛЕНИЕ

от 28 января 2021 г. № 4

ОБ УТВЕРЖДЕНИИ САНИТАРНЫХ ПРАВИЛ И НОРМ 
САНПИН 3.3686-21 «САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЕ 

ТРЕБОВАНИЯ ПО ПРОФИЛАКТИКЕ ИНФЕКЦИОННЫХ БОЛЕЗНЕЙ»

Список изменяющих документов (в ред. Постановлений Главного государственного 
санитарного врача РФ от 11.02.2022 № 5, от 25.05.2022 № 16, от 25.06.2025 № 12)

В соответствии со статьей 39 Федерального закона от 30.03.1999 
№ 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благополучии населения» 
(Собрание законодательства Российской Федерации, 1999, № 14, ст. 1650; 
2020, № 29, ст. 4504), постановлением Правительства Российской Федера-
ции от 24.07.2000 № 554 «Об утверждении Положения о государственной 
санитарно-эпидемиологической службе Российской Федерации и Положе-
ния о государственном санитарно-эпидемиологическом нормировании» 
(Собрание законодательства Российской Федерации, 2000, № 31, ст. 3295; 
2005, № 39, ст. 3953) постановляю:

1. Утвердить санитарные правила и нормы СанПиН 3.3686-21 «Сани-
тарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекционных 
болезней» (приложение).

2. Ввести в действие санитарные правила и нормы СанПиН 3.3686-21 
«Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекци-
онных болезней» с 01.09.2021.

3. Установить срок действия санитарных правил и норм СанПиН 3.3686-
21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфек-
ционных болезней» до 01.09.2027.

4. Установить, что пункт 1234 санитарных правил и норм СанПиН 3.3686-
21 «Санитарно-эпидемиологические требования по профилактике инфекци-
онных болезней» действует до внесения изменений в приказ Министерства 
здравоохранения Российской Федерации от 28.01.2021 № 29н «Об утвержде-
нии Порядка проведения обязательных предварительных и периодических 
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медицинских осмотров работников, предусмотренных частью четвертой 

статьи 213 Трудового кодекса Российской Федерации, перечня медицинских 

противопоказаний к осуществлению работ с вредными и (или) опасными 

производственными факторами, а также работам, при выполнении которых 

проводятся обязательные предварительные и периодические медицинские 

осмотры» (зарегистрирован Минюстом России 29.01.2021, регистрацион-

ный № 62277) в части регулирования порядка проведения обязательных 

предварительных и периодических медицинских осмотров работников 

в отношении лиц, подвергающихся риску заражения бруцеллезом.

5. Признать утратившими силу с 01.09.2021:

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 18.04.2003 № 60 «О введении в действие Санитарно-эпи-

демиологических правил СП 3.3.2.1288-03» (зарегистрировано Минюстом 

России 22.05.2003, регистрационный № 4584);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 30.04.2003 № 85 «О введении в действие Санитарно-

эпидемиологических правил СП 1.2.1318-03» (зарегистрировано Минюстом 

России 19.05.2003, регистрационный № 4558);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 09.06.2003 № 131 «О введении в действие санитарно-

эпидемиологических правил СП 3.5.1378-03» (зарегистрировано Минюстом 

России 19.06.2003, регистрационный № 4757);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 24.08.2007 № 61 «Об утверждении СП 3.1.2260-07» (заре-

гистрировано Минюстом России 17.09.2007, регистрационный № 10149);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 22.01.2008 № 3 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 3.4.2318-08» (зарегистрировано Минюстом России 

03.04.2008, регистрационный № 11459);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 28.01.2008 № 4 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 1.3.2322-08» (зарегистрировано Минюстом России 

21.02.2008, регистрационный № 11197);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 28.02.2008 № 14 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 3.1.1.2341-08» (зарегистрировано Минюстом России 

26.03.2008, регистрационный № 11411);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 03.03.2008 № 15 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
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логических правил СП 3.3.2342-08» (зарегистрировано Минюстом России 

01.04.2008, регистрационный № 11444);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 07.03.2008 № 19 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 3.1.3.2352-08» (зарегистрировано Минюстом России 

01.04.2008, регистрационный № 11446);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 25.04.2008 № 29 «Об утверждении СП 3.4.2366-08» (заре-

гистрировано Минюстом России 26.05.2008, регистрационный № 11760);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 04.06.2008 № 34 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 3.3.2367-08» (зарегистрировано Минюстом России 

25.06.2008, регистрационный № 11881);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 02.06.2009 № 42 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 1.3.2518-09» (зарегистрировано Минюстом России 

08.07.2009, регистрационный № 14280);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 09.06.2009 № 43 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 3.1.1.2521-09» (зарегистрировано Минюстом России 

09.07.2009, регистрационный № 14285);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 26.04.2010 № 36 «Об утверждении СП 3.1.7.2616-10» (за-

регистрировано Минюстом России 08.06.2010, регистрационный № 17526);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 26.04.2010 № 37 «Об утверждении СП 3.1.7.2615-10» (за-

регистрировано Минюстом России 02.06.2010, регистрационный № 17448);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 26.04.2010 № 38 «Об утверждении СП 3.1.7.2614-10» (за-

регистрировано Минюстом России 07.06.2010, регистрационный № 17491);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 26.04.2010 № 39 «Об утверждении СП 3.1.7.2613-10» (за-

регистрировано Минюстом России 02.06.2010, регистрационный № 17435);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 05.05.2010 № 53 «Об утверждении СП 3.1.2.2626-10» (за-

регистрировано Минюстом России 07.06.2010, регистрационный № 17506);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 06.05.2010 № 54 «Об утверждении СП 3.1.7.2627-10» (за-

регистрировано Минюстом России 19.07.2010, регистрационный № 17891);
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постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 13.05.2010 № 56 «Об утверждении СП 3.1.7.2629-10» (за-

регистрировано Минюстом России 17.06.2010, регистрационный № 17577);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 31.05.2010 № 61 «Об утверждении СП 3.1.7.2642-10» 

(зарегистрировано Минюстом России 07.07.2010 № 17745);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 28.12.2010 № 181 «Об утверждении СП 3.1.7.2811-10 

«Профилактика коксиеллеза (лихорадка Ку)» (зарегистрировано Минюстом 

России 21.03.2011, регистрационный № 20201);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 29.12.2010 № 185 «Об утверждении СП 3.1.7.2815-10 

«Профилактика орнитоза» (зарегистрировано Минюстом России 17.03.2011, 

регистрационный № 20170);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 29.12.2010 № 186 «Об утверждении СП 3.1.7.2817-10 

«Профилактика листериоза у людей» (зарегистрировано Минюстом России 

21.03.2011, регистрационный № 20202);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 29.12.2010 № 188 «Об утверждении СП 3.1.7.2816-10 

«Профилактика кампилобактериоза среди людей» (зарегистрировано Мин-

юстом России 14.03.2011, регистрационный № 20085);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 30.12.2010 № 190 «Об утверждении СП 3.1.2825-10 «Про-

филактика вирусного гепатита A» (зарегистрировано Минюстом России 

10.02.2011, регистрационный № 19787);

постановление Главного государственного санитарного врача Рос-

сийской Федерации от 11.01.2011 № 1 «Об утверждении СП 3.1.5.2826-10 

«Профилактика ВИЧ-инфекции» (зарегистрировано Минюстом России 

24.03.2011, регистрационный № 20263);

постановление Главного государственного санитарного врача Рос-

сийской Федерации от 20.01.2011 № 6 «Об утверждении СП 3.1.7.2835-11 

«Профилактика лептоспирозной инфекции у людей» (зарегистрировано 

Минюстом России 17.03.2011, регистрационный № 20168);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 21.01.2011 № 10 «Об утверждении СП 3.1.7.2836-11 «Из-

менения и дополнения № 1 к СП 3.1.7.2616-10 «Профилактика сальмонел-

леза» (зарегистрировано Минюстом России 14.03.2011, регистрационный 

№ 20089);
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постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 29.06.2011 № 86 «Об утверждении Санитарно-эпиде-

миологических правил СП 1.3.2885-11 «Дополнения и изменения № 2 к СП 

1.3.2322-08 «Безопасность работы с микроорганизмами III — IV групп пато-

генности (опасности) и возбудителями паразитарных болезней» (зарегист-

рировано Минюстом России 12.07.2011, регистрационный № 21317);

постановление Главного государственного санитарного врача Рос-

сийской Федерации от 27.07.2011 № 106 «Об утверждении СП 3.1.2950-11 

«Профилактика энтеровирусной (неполио) инфекции» (зарегистрировано 

Минюстом России 24.11.2011, регистрационный № 22389);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 28.07.2011 № 107 «Об утверждении СП 3.1.2951-11 «Про-

филактика полиомиелита» (зарегистрировано Минюстом России 24.11.2011, 

регистрационный № 22378);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 28.07.2011 № 108 «Об утверждении СП 3.1.2952-11 «Про-

филактика кори, краснухи и эпидемического паротита» (зарегистрировано 

Минюстом России 24.11.2011, регистрационный № 22379);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 09.10.2013 № 52 «Об утверждении СП 3.1.7.3107-13 «Про-

филактика лихорадки Западного Нила» (зарегистрировано Минюстом Рос-

сии 19.05.2014, регистрационный № 32320);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 09.10.2013 № 53 «Об утверждении СП 3.1.1.3108-13 «Про-

филактика острых кишечных инфекций» (зарегистрировано Минюстом Рос-

сии 14.03.2014, регистрационный № 31602);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 09.10.2013 № 54 «Об утверждении СП 3.1.2.3109-13 «Про-

филактика дифтерии» (зарегистрировано Минюстом России 20.05.2014, 

регистрационный № 32331);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 22.10.2013 № 57 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 3.2.3110-13 «Профилактика энтеробиоза» (зарегист-

рировано Минюстом России 20.01.2014, регистрационный № 31053);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 22.10.2013 № 58 «Об утверждении санитарно-эпиде-

миологических правил СП 3.1.3112-13 «Профилактика вирусного гепати-

та C» (зарегистрировано Минюстом России 19.03.2014, регистрационный 

№ 31646);
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постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 22.10.2013 № 59 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
логических правил СП 3.1.2.3113-13 «Профилактика столбняка» (зарегист-
рировано Минюстом России 06.06.2014, регистрационный № 32613);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 18.11.2013 № 62 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
логических правил СП 3.1.2.3116-13 «Профилактика внебольничных пнев-
моний» (зарегистрировано Минюстом России 05.02.2014, регистрационный 
№ 31225);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 18.11.2013 № 63 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
логических правил СП 3.1.2.3117-13 «Профилактика гриппа и других острых 
респираторных вирусных инфекций» (зарегистрировано Минюстом России 
04.04.2014, регистрационный № 31831);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 28.11.2013 № 64 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
логических правил СП 1.3.3118-13 «Безопасность работы с микроорганиз-
мами I — II групп патогенности (опасности)» (зарегистрировано Минюстом 
19.05.2014, регистрационный № 32325);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 16.12.2013 № 65 «Об утверждении СП 3.1/3.2.3146-
13» (зарегистрировано Минюстом России 16.04.2014, регистрационный 
№ 32001);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 18.12.2013 № 66 «Об утверждении СП 3.1.2.3149-13» (за-
регистрировано Минюстом России 09.04.2014, регистрационный № 31852);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 18.12.2013 № 67 «Об утверждении СП 3.1.7.3148-13 
«Профилактика Крымской геморрагической лихорадки» (зарегистрировано 
Минюстом России 17.04.2014, регистрационный № 32002);

постановление Главного государственного санитарного врача Рос-
сийской Федерации от 20.12.2013 № 69 «О внесении изменений № 1 в СП 
3.1.3.2352-08» (зарегистрировано Минюстом России 03.03.2014, регистра-
ционный № 31476);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 17.03.2014 № 9 «Об утверждении СП 3.1.2.3162-14» (заре-
гистрировано Минюстом России 19.06.2014, регистрационный № 32810);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 22.08.2014 № 50 «Об утверждении СанПиН 3.2.3215-14 
«Профилактика паразитарных болезней на территории Российской Феде-
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рации» (зарегистрировано Минюстом России 12.11.2014, регистрационный 

№ 34659);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 22.09.2014 № 58 «Об утверждении СП 3.5.3.3223-14 

«Санитарно-эпидемиологические требования к организации и проведе-

нию дератизационных мероприятий» (зарегистрировано Минюстом России 

26.02.2015, регистрационный № 36212);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 06.02.2015 № 6 «О внесении изменения в пункт 9.5 СП 

3.1.2.3114-13 «Профилактика туберкулеза» (зарегистрировано Минюстом 

России 19.02.2015, регистрационный № 36094);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 08.06.2015 № 20 «Об утверждении СП 3.1.3263-15 «Про-

филактика инфекционных заболеваний при эндоскопических вмешатель-

ствах» (зарегистрировано Минюстом России 21.07.2015, регистрационный 

№ 38110);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 17.11.2015 № 78 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 3.1.3310-15 «Профилактика инфекций, передающих-

ся иксодовыми клещами» (зарегистрировано Минюстом России 12.02.2016, 

регистрационный № 41065);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 29.12.2015 № 97 «О регистрации постановления о внесе-

нии изменения № 1 в санитарно-эпидемиологические правила и нормативы 

СанПиН 3.2.3215-14 «Профилактика паразитарных болезней на территории 

Российской Федерации» (зарегистрировано Минюстом России 29.01.2016, 

регистрационный № 40901);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 11.01.2016 № 1 «О внесении изменения № 2 в сани-

тарно-эпидемиологические правила СП 3.4.2318-08 «Санитарная охрана 

территории Российской Федерации» (зарегистрировано Минюстом России 

10.02.2016, регистрационный № 41052);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-

ской Федерации от 17.02.2016 № 19 «Об утверждении санитарно-эпидемио-

логических правил СП 3.3.2.3332-16 «Условия транспортирования и хране-

ния иммунобиологических лекарственных препаратов» (зарегистрировано 

Минюстом России 28.04.2016, регистрационный № 41968);

постановление Главного государственного санитарного врача Рос-

сийской Федерации от 17.05.2016 № 65 «О внесении изменения № 1 в СП 
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3.1.1.2521-09» (зарегистрировано Минюстом России 07.06.2016, регистра-
ционный № 42451);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 21.07.2016 № 95 «О внесении изменений в СП 3.1.5.2826-
10 «Профилактика ВИЧ-инфекции» (зарегистрировано Минюстом России 
20.10.2016, регистрационный № 44101);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 29.11.2016 № 178 «О внесении изменения № 3 в сани-
тарно-эпидемиологические правила СП 3.4.2318-08 «Санитарная охрана 
территории Российской Федерации» (зарегистрировано Минюстом России 
20.12.2016, регистрационный № 44816);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 29.03.2017 № 44 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
логических правил СП 3.1.7.3465-17 «Профилактика чумы» (зарегистриро-
вано Минюстом России 16.08.2017, регистрационный № 47817);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 29.03.2017 № 45 «О внесении изменений в санитарно-
эпидемиологические правила СП 3.1.7.2629-10 «Профилактика сибирской 
язвы», утвержденные постановлением Главного государственного санитар-
ного врача Российской Федерации от 13.05.2010 № 56 (зарегистрировано 
Минюстом России 15.08.2017, регистрационный № 47778);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 07.06.2017 № 83 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
логических правил и нормативов СанПиН 3.5.2.3472-17 «Санитарно-эпиде-
миологические требования к организации и проведению дезинсекционных 
мероприятий в борьбе с членистоногими, имеющими эпидемиологическое 
и санитарно-гигиеническое значение» (зарегистрировано Минюстом Рос-
сии 27.09.2017, регистрационный № 48345);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 08.06.2017 № 84 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
логических правил СП 3.1.1.3473-17 «Профилактика брюшного тифа и пара-
тифов» (зарегистрировано Минюстом России 25.08.2017, регистрационный 
№ 47972);

постановление Главного государственного санитарного врача Рос-
сийской Федерации от 05.12.2017 № 149 «О внесении изменений в сани-
тарно-эпидемиологические правила СП 3.1.1.3108-08 «Профилактика 
острых кишечных инфекций», утвержденные постановлением Главного 
государственного санитарного врача Российской Федерации от 09.10.2013 
№ 53» (зарегистрировано Минюстом России 28.12.2017, регистрационный 
№ 49508);



постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 05.02.2018 № 12 «Об утверждении санитарно-эпидемио-
логических правил СП 3.1.3525-18 «Профилактика ветряной оспы и опоя-
сывающего лишая» (зарегистрировано Минюстом России 19.04.2018, реги-
страционный № 50833);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 20.12.2018 № 52 «Об утверждении санитарно-эпиде-
миологических правил СП 3.1.3542-18 «Профилактика менингококковой 
инфекции» (зарегистрировано Минюстом России 09.01.2019, регистраци-
онный № 53254);

постановление Главного государственного санитарного врача Россий-
ской Федерации от 14.09.2020 № 26 «О внесении изменений в постанов-
ление Главного государственного санитарного врача Российской Феде-
рации от 22.10.2013 № 60 и санитарно-эпидемиологические правила СП 
3.1.2.3114-13 «Профилактика туберкулеза» (зарегистрировано Минюстом 
России 05.10.2020, регистрационный № 60239).

 А.Ю.ПОПОВА
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Утверждены

постановлением

Главного государственного

санитарного врача

Российской Федерации

от 28.01.2021 № 4

САНИТАРНЫЕ ПРАВИЛА И НОРМЫ САНПИН 3.3686-21 
«САНИТАРНО-ЭПИДЕМИОЛОГИЧЕСКИЕ ТРЕБОВАНИЯ 
ПО ПРОФИЛАКТИКЕ ИНФЕКЦИОННЫХ БОЛЕЗНЕЙ»

Список изменяющих документов (в ред. Постановлений Главного государственного 
санитарного врача РФ от 11.02.2022 № 5, от 25.05.2022 № 16)

I. ОБЛАСТЬ ПРИМЕНЕНИЯ

1. Настоящие санитарные правила и нормы (далее — Санитарные пра-

вила) разработаны с целью предупреждения возникновения и распростра-

нения инфекционных болезней среди населения Российской Федерации.

2. Санитарные правила устанавливают обязательные требования:

к комплексу организационных, профилактических, в том числе лечебно-

профилактических, санитарно-противоэпидемических, лабораторно-диа-

гностических мероприятий, направленных на обеспечение раннего выяв-

ления, предупреждения возникновения и распространения инфекционных 

болезней среди населения Российской Федерации;

к организационным, санитарно-противоэпидемическим (профилакти-

ческим), инженерно-техническим мероприятиям, направленным на обес-

печение личной и общественной безопасности, защиту окружающей среды 

при работе с микроорганизмами, вирусами, белковоподобными инфекци-

онными частицами (прионами), ядами биологического происхождения 

(токсинами) и иными биологическими агентами, в том числе созданными 

в результате генетических манипуляций, применения технологий синтети-

ческой биологии и другой направленной деятельности, способных вызы-

вать патологический процесс в организме человека или животного, а также 

биологические материалы, в которых могут содержаться перечисленные 

патогены (далее — ПБА):

к порядку учета, хранения, передачи и транспортирования ПБА, а также 

объектов и материалов, содержащих или подозрительных на содержание 

ПБА.

3. Санитарные правила распространяются на проведение следующих 

видов работ с использованием ПБА, а также с использованием объектов 

и материалов, содержащих ПБА или подозрительных на содержание ПБА:
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1) диагностические исследования объектов биотической и абиотиче-
ской природы:

с целью выявления маркеров ПБА (индикация ПБА), в том числе: уста-
новление биологической природы агента, детекция нуклеиновых кислот, 
обнаружение антигенов или антител к патогенному агенту, нуклеиновых 
кислот и других маркеров;

с целью выделения и идентификации ПБА;
2) экспериментальные работы, включая манипуляции на молекуляр-

ном, клеточном уровнях для создания модифицированных, в том числе 
генно-инженерно-модифицированных, вариантов ПБА, с использованием 
микроорганизмов и продуктов их микробиологического синтеза, прионов, 
токсинов и ядов биологического происхождения:

микробиологические (вирусологические) исследования (в том числе 
с использованием животных);

аэробиологические исследования;
исследования в области биотехнологии, в том числе генно-инженерная 

деятельность;
3) производственные работы (работы по производству иммунобиологи-

ческих препаратов: вакцин, сывороток, иммуноглобулинов, диагностиче-
ских тест-систем и другой продукции с использованием микроорганизмов 
и продуктов их микробиологического синтеза);

4) обеззараживание материала, содержащего или подозрительного 
на содержание ПБА (участки/секторы/отделы/организации, осущест-
вляющие централизованное обеззараживание объектов, содержащих или 
подозрительных на содержание ПБА, химическими и (или) физическими 
методами);

5) зоолого-энтомологические работы, включая сбор зоолого-паразито-
логического материала, объектов окружающей среды на эндемичных по 
природно-очаговым инфекциям территориях и его транспортирование; 
содержание диких позвоночных животных и членистоногих;

6) работы с ПБА в очагах инфекционных заболеваний, в инфекцион-
ных больницах (отделениях), изоляторах и учреждениях, определенных 
для обсервации (обсерваторах);

7) оказание специализированной медицинской помощи в больницах 
(госпиталях), изоляторах и учреждениях с койками, предназначенными 
для обсервации (далее — обсерваторы);

8) эвакуация больных особо опасными инфекционными болезнями;
9) работы, связанные с забором клинического, секционного или любо-

го иного биологического материала людей и животных, содержащего или 
подозрительного на содержание ПБА, в том числе при патологоанатоми-
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ческом исследовании трупов людей и павших животных, для проведения 
исследований по обнаружению и идентификации ПБА;

10) работы по хранению, передаче, транспортированию ПБА I–IV групп 
патогенности (коллекционная деятельность);

11) образовательная деятельность с использованием ПБА;
12) другие виды работ с использованием ПБА или с использованием 

объектов и материалов, содержащих ПБА или подозрительных на содер-
жание ПБА.

4. Санитарные правила распространяются на граждан, индивидуальных 
предпринимателей и юридических лиц.

II. ОБЩИЕ ТРЕБОВАНИЯ ПО ПРОФИЛАКТИКЕ 
ИНФЕКЦИОННЫХ БОЛЕЗНЕЙ

5. В целях предупреждения возникновения и распространения инфек-
ционных болезней должно обеспечиваться выполнение установленных 
санитарно-эпидемиологических требований и гигиенических нормативов 
биологических факторов (вирусные, бактериальные, паразитарные и иные) 
среды обитания человека и условий его жизнедеятельности (труда, про-
живания, воспитания, обучения, питания), а также должны своевременно 
и в полном объеме проводиться санитарно-противоэпидемические (про-
филактические) мероприятия, в том числе мероприятия по осуществлению 
санитарной охраны территории Российской Федерации, введению ограни-
чительных мероприятий (карантина), осуществлению производственного 
контроля, принятию мер в отношении больных инфекционными болез-
нями, прерыванию путей передачи (дезинфекционные мероприятия), 
проведению медицинских осмотров, организации иммунопрофилактики 
населения, гигиенического воспитания и обучения граждан.

6. Организацию санитарно-противоэпидемических (профилактиче-
ских) мероприятий в условиях чрезвычайных ситуаций с ухудшением 
санитарно-эпидемиологической обстановки или при угрозе ее возник-
новения обеспечивают органы, уполномоченные осуществлять феде-
ральный государственный санитарно-эпидемиологический надзор. При 
необходимости в проведении санитарно-противоэпидемических (про-
филактических) мероприятий по решению руководителя Федеральной 
службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия 
человека могут быть задействованы специализированные противоэпи-
демические бригады (СПЭБ)1, функционирующие на базе противочумных 

1 Приказ Роспотребнадзора от 01.04.2015 № 274 «Об организации деятельности систе-
мы противочумных учреждений Роспотребнадзора» (зарегистрирован Минюстом России 
26.06.2015, регистрационный № 37785).
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учреждений, или мобильные вирусологические группы, функционирую-
щие на базе научно-исследовательских организаций Роспотребнадзора.

7. Заседания межведомственных санитарно-противоэпидемических комис-
сий в субъектах Российской Федерации для оперативного руководства и коор-
динации деятельности по предупреждению возникновения и распространения 
инфекционных болезней, а также их ликвидации, проводятся в плановом порядке 
не реже одного раза в квартал, а также в оперативном порядке при возникнове-
нии или угрозе возникновения и распространения инфекционных заболеваний.

8. В целях обеспечения противоэпидемической готовности к проведе-
нию мероприятий в случае завоза или возникновения опасных инфекций, 
контагиозных вирусных геморрагических лихорадок, инфекционных бо-
лезней неясной этиологии, представляющих опасность для населения Рос-
сийской Федерации, в медицинских организациях должен быть план про-
ведения первичных противоэпидемических мероприятий при выявлении 
больного (умершего), подозрительного на эти заболевания.

9. Санитарно-противоэпидемические (профилактические) мероприя-
тия подлежат включению в разрабатываемые целевые программы охраны 
и укрепления здоровья населения, обеспечения санитарно-эпидемиологи-
ческого благополучия населения, а также комплексные планы по профи-
лактике инфекционных болезней.

10. Санитарно-противоэпидемические (профилактические) мероприя-
тия проводятся органами государственной власти, органами исполнитель-
ной власти в сфере охраны здоровья, органами, уполномоченными осуще-
ствлять федеральный государственный санитарно-эпидемиологический 
надзор, медицинскими организациями, гражданами, в том числе индиви-
дуальными предпринимателями и юридическими лицами в соответствии 
с осуществляемой ими деятельностью.

11. Юридические лица и индивидуальные предприниматели в соответ-
ствии с осуществляемой ими деятельностью обязаны разработать и утвер-
дить программу производственного контроля за соблюдением санитарно-
эпидемиологических требований и проведением санитарно-противоэпи-
демических (профилактических) мероприятий при выполнении работ 
и оказании услуг, в том числе посредством проведения лабораторных 
исследований и испытаний, и обеспечить его выполнение.

Санитарно-эпидемиологические требования 
к обеспечению населения безопасной 

в эпидемиологическом отношении питьевой водой

12. Для предупреждения возникновения и распространения инфекци-
онных болезней население должно обеспечиваться безопасной в эпидемио-
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логическом отношении питьевой водой в количествах, достаточных для 
удовлетворения физиологических и бытовых потребностей человека1.

13. В целях предупреждения возникновения и распространения ин-
фекционных болезней индивидуальные предприниматели и юридические 
лица, владельцы и лица, осуществляющие эксплуатацию централизованных, 
нецентрализованных, домовых распределительных, автономных систем 
питьевого водоснабжения населения, в том числе используемых в лечеб-
ных целях, и систем питьевого водоснабжения на транспортных средствах 
обязаны обеспечить соответствие качества питьевой воды установленным 
требованиям2.

Санитарно-эпидемиологические требования к обеспечению 
благоприятных условий жизнедеятельности населения

14. Условия проживания в жилых зданиях и помещениях, их содержание 
в целях предупреждения возникновения и распространения инфекционных 
болезней должны соответствовать требованиям санитарного законодатель-
ства3.

15. При эксплуатации производственных, общественных зданий, соору-
жений и оборудования должны обеспечиваться безопасные в эпидемио-
логическом отношении условия труда, быта и отдыха и осуществляться 
мероприятия по охране окружающей среды, направленные на предупреж-
дение возникновения и распространения инфекционных болезней, в соот-
ветствии с санитарно-эпидемиологическими требованиями.

1 Статья 19 Федерального закона от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологиче-
ском благополучии населения».

2 Технический регламент Таможенного союза «О безопасности пищевой продукции» (ТР 
ТС 021/2011), принятый решением Комиссии Таможенного союза от 09.12.2011 № 880 (офици-
альный сайт Комиссии Таможенного союза www.tsouz.ru, 15.12.2011) (далее — ТР ТС 021/2011) 
и технические регламенты на отдельные виды пищевой продукции. Являются обязательными 
для Российской Федерации в соответствии с Договором о Евразийской экономической комиссии 
от 18.11.2011, ратифицированным Федеральным законом от 01.12.2011 № 374-ФЗ «О рати-
фикации Договора о Евразийской экономической комиссии» (Собрание законодательства 
Российской Федерации, 2011, № 49, ст. 7052); а также Договором о Евразийском экономиче-
ском союзе от 29.05.2014, ратифицированным Федеральным законом от 03.10.2014 № 279-ФЗ 
«О ратификации Договора о Евразийском экономическом союзе» (Собрание законодательства 
Российской Федерации, 2014, № 40, ст. 5310); Федеральный закон от 07.12.2011 № 416-ФЗ 
«О водоснабжении и водоотведении» (Собрание законодательства Российской Федерации, 
12.12.2011, № 50, ст. 7358; 2020, № 14, ст. 2014); постановление Главного государственного 
санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 № 3 «Об утверждении санитарных 
правил СП 2.1.3684-21 «Санитарно-эпидемиологические требования к условиям проживания, 
планировки, застройки и содержания территорий» (далее — СП 2.1.3684-21); постановле-
ние Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 28.01.2021 № 2 
«Об утверждении санитарных правил и норм СанПиН 1.2.3685-21 «Гигиенические нормативы 
и требования к обеспечению безопасности и (или) безвредности для человека факторов среды 
обитания» (далее — СанПиН 1.2.3685-21).

3 Федеральный закон от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологическом благо-
получии населения»; СП 2.1.3684-21; СанПиН 1.2.3685-21.
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Санитарно-эпидемиологические требования 
к обеспечению безопасного питания населения

16. В целях предупреждения возникновения и распространения ин-

фекционных болезней пищевая продукция, находящаяся в обращении, 

в течение срока годности при использовании по назначению должна быть 

безопасна в эпидемиологическом отношении и соответствовать санитарно-

эпидемиологическим требованиям1.

17. Для предотвращения возникновения и распространения инфекци-

онных болезней при организации питания населения в специально обору-

дованных местах (столовых, ресторанах, кафе, барах и других), в том числе 

при приготовлении пищи и напитков, их хранении и реализации населению, 

должны выполняться санитарно-эпидемиологические требования2.

Санитарно-эпидемиологические требования к обеспечению 
благоприятных условий воспитания и обучения населения

18. В организациях воспитания и обучения, отдыха детей и их оздоров-

ления должны обеспечиваться условия, предупреждающие возникновение 

и распространение инфекционных болезней, в соответствии с санитарно-

эпидемиологическими требованиями3.

Санитарно-эпидемиологические требования к обеспечению 
условий пребывания населения в медицинских организациях

19. При планировке, комплексном благоустройстве медицинских орга-

низаций должны предусматриваться меры, направленные на предупрежде-

ние возникновения и распространения инфекций, связанных с оказанием 

1 ТР ТС 021/2011 и технические регламенты на отдельные виды пищевой продук-
ции; постановление Главного государственного санитарного врача Российской Федерации 
от 27.10.2020 № 32 «Об утверждении санитарно-эпидемиологических правил и норм СанПиН 
2.3/2.4.3590-20 «Санитарно-эпидемиологические требования к организации общественного 
питания населения» (зарегистрировано Минюстом России 11.11.2020, регистрационный 
№ 60833) (далее — СанПиН 2.3/2.4.3590-20); постановление Главного государственного 
санитарного врача Российской Федерации от 20.11.2020 № 36 «Об утверждении санитарно-
эпидемиологических правил СП 2.3.6.3668-20 «Санитарно-эпидемиологические требования 
к условиям деятельности торговых объектов и рынков, реализующих пищевую продукцию» 
(зарегистрировано Минюстом России 18.12.2020, регистрационный № 61572).

2 Статья 17 Федерального закона от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологиче-
ском благополучии населения», СанПиН 2.3/2.4.3590-20.

3 Статья 28 Федерального закона от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологиче-
ском благополучии населения»; постановление Главного государственного санитарного врача 
Российской Федерации от 28.09.2020 № 28 «Об утверждении санитарных правил СП 2.4.3648-
20 «Санитарно-эпидемиологические требования к организациям воспитания и обучения, 
отдыха и оздоровления детей и молодежи» (зарегистрировано Минюстом России 18.12.2020, 
регистрационный № 61573); СанПиН 1.2.3685-21.



18

медицинской помощи, и соблюдаться санитарно-эпидемиологические тре-

бования1.

20. В медицинских организациях должны обеспечиваться безопасные 

условия труда медицинских работников, соблюдаться санитарно-противо-

эпидемический режим, осуществляться мероприятия по предупреждению 

возникновения и распространения инфекций, связанных с оказанием меди-

цинской помощи.

Выявление, учет и регистрация больных инфекционными 
болезнями и лиц с подозрением на инфекционные болезни, 

носителей возбудителей инфекционных болезней

21. Врачи всех специальностей, средние медицинские работники ме-

дицинских организаций, организаций, осуществляющих образовательную 

деятельность, организаций отдыха детей и их оздоровления, а также других 

организаций, индивидуальные предприниматели, осуществляющие меди-

цинскую деятельность (далее — медицинские работники), обязаны выяв-

лять больных инфекционными болезнями и лиц с подозрением на инфекци-

онные болезни, а также носителей возбудителей инфекционных болезней.

22. Выявление больных и носителей осуществляется при оказании всех 

видов медицинской помощи, а также при проведении:

периодических и предварительных при поступлении на работу, профи-

лактических медицинских осмотров;

медицинских осмотров в период реконвалесценции или диспансери-

зации;

медицинского наблюдения за лицами, общавшимися с больным или 

носителем; подворных (поквартирных) обходов;

медицинских осмотров отдельных групп населения по эпидемическим по-

казаниям; лабораторных исследований биологического материала от людей.

23. Клиническая диагностика проводится на основании анамнеза забо-

левания, эпидемиологического анамнеза, жалоб, симптомов, данных осмо-

тра с учетом возможности стертых, атипичных форм заболевания, лабора-

торных данных.

24. О каждом случае инфекционной болезни, носительства возбудите-

лей инфекционной болезни или подозрения на инфекционную болезнь, 

а также в случае смерти от инфекционной болезни медицинские работники 

обязаны в течение 2 часов сообщить по телефону, а затем в течение 12 

часов в письменной форме (или по каналам электронной связи) представить 

1 Статья 12 Федерального закона от 30.03.1999 № 52-ФЗ «О санитарно-эпидемиологиче-
ском благополучии населения».



19

экстренное извещение в территориальный орган, уполномоченный осу-
ществлять федеральный государственный санитарно-эпидемиологический 
надзор, по месту выявления больного (независимо от места его постоянного 
пребывания).

25. Для обеспечения оперативной передачи информации о пациенте тер-
риториальным органам, уполномоченным осуществлять федеральный госу-
дарственный санитарно-эпидемиологический надзор, может быть предостав-
лен доступ к территориальным медицинским информационным системам.

26. Каждый случай инфекционной болезни или подозрения на это 
заболевание, а также носительства возбудителей инфекционных болезней 
подлежит регистрации и учету в журнале учета инфекционных заболе-
ваний (допускается использование электронных журналов) по месту их 
выявления в медицинских организациях, организациях, осуществляющих 
образовательную деятельность, организациях отдыха детей и их оздоров-
ления, других организациях, индивидуальными предпринимателями, осу-
ществляющими медицинскую деятельность, а также в территориальных 
органах, уполномоченных осуществлять федеральный государственный 
санитарно-эпидемиологический надзор.

27. Медицинская организация, изменившая или уточнившая диагноз, 
в течение 12 часов подает новое экстренное извещение на пациента с ин-
фекционным заболеванием в территориальный орган, уполномоченный 
осуществлять федеральный государственный санитарно-эпидемиологиче-
ский надзор, по месту выявления заболевания, с указанием измененного 
(уточненного) диагноза, даты его установления, первоначального диагноза, 
результата лабораторного исследования.

28. Территориальный орган, уполномоченный осуществлять федераль-
ный государственный санитарно-эпидемиологический надзор, при получе-
нии извещения об измененном (уточненном) диагнозе ставит в известность 
медицинскую организацию по месту выявления больного, приславшую 
первоначальное экстренное извещение.

29. Учет зарегистрированных случаев инфекционных болезней осу-
ществляется на муниципальном, региональном и федеральном уровнях 
в формах федерального государственного статистического наблюдения.

Установление и изучение признаков, характеризующих 
наличие инфекционных болезней, носительства 

возбудителей инфекционных болезней

30. Установление и изучение признаков, характеризующих наличие ин-
фекционных болезней, носительства возбудителей инфекционных болез-
ней осуществляется посредством сбора и анализа жалоб пациента, данных 
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его анамнеза, в том числе эпидемиологического, проведения лабораторных, 
инструментальных, патологоанатомических и иных исследований в целях 
установления диагноза.

31. Эпидемиологический анамнез собирается медицинским работни-
ком. При сборе эпидемиологического анамнеза устанавливают:

место и время контакта с источником (человеком или животным) ин-
фекционного заболевания или фактора его передачи (сырьем животного 
происхождения, употребления недоброкачественной воды или пищевых 
продуктов);

нахождения на территории, где регистрировалась неблагополучная 
эпидемиологическая обстановка, потенциальных эпизоотических очагах;

факта укусов животных, насекомых, членистоногих, нахождения в при-
родных условиях;

факта получения травм, ожогов, ран, проведения медицинских паренте-
ральных манипуляций;

сведения об иммунизации, реакции на введение вакцин.
Данные эпидемиологического анамнеза вносятся в медицинские доку-

менты больного.
32. Для постановки диагноза инфекционного заболевания больной с по-

дозрением на заболевание должен быть обследован лабораторно в целях 
определения возбудителя, вызвавшего заболевание, любым из доступных 
методов диагностики.

Выявление ДНК/РНК возбудителя осуществляется с применением мето-
дов амплификации нуклеиновых кислот, иммуноферментного и иммуно-
хроматографического анализа с использованием зарегистрированных в со-
ответствии с законодательством Российской Федерации наборов реагентов 
и оборудования, в том числе портативного при проведении тестирования 
во внелабораторных (полевых) условиях (автоматизированные ПЦР-стан-
ции с использованием одноразовых картриджей или упакованный в один 
кейс комплект портативных приборов для выделения препаратов нуклеи-
новых кислот и проведения амплификации). Выполнение исследований 
осуществляют с соблюдением требований биологической безопасности.

В очагах инфекционных болезней с определенным возбудителем диа-
гноз может быть установлен на основании клинико-эпидемиологических 
данных без лабораторного подтверждения.

33. Забор биологического материала проводится в первый день обра-
щения больного за медицинской помощью или сроки, регламентирован-
ные для конкретной нозологической формы инфекционного заболевания. 
В последующем исследования повторяются в определенные для каждой 
нозологической формы сроки.


