
Что необходимо знать об энтеровирусной 

инфекции 
 

 В Тюмени и на юге области 
наблюдается сезонный рост 
заболеваемости энтеровирусной 
инфекцией. Ситуация контролируемая, 
однако всем нам стоит помнить о 
рисках заражения и мерах 
профилактики. 
 Главная задача этой статьи - не 
напугать, а дать понятные 
инструменты, чтобы снизить риски 

заражения в коллективе. Информация о данном заболевании 
структурирована по блокам — так, на наш взгляд, еѐ проще воспринимать. 
И так. 
 
1. Что это такое 
Энтеровирусная инфекция — это группа заболеваний, которые вызывают 
разные энтеровирусы (например, вирусы Коксаки, ECHO). Особенность в 
том, что вирус может поражать разные органы: кожу, слизистые рта и 
горла, глаза, мышцы, сердце, нервную систему. Поэтому проявления 
бывают очень разными. 

!Важный момент: специфической вакцины от большинства 

энтеровирусов нет. Поэтому главная защита — профилактика. 
 
2. Как можно заразиться 

Вирус передаѐтся несколькими путями: 
 Контактно-бытовой: через грязные руки, общие предметы (дверные 

ручки, игрушки, телефоны). 
 Фекально-оральный: через немытые овощи и фрукты, некипячѐную 

воду (из-под крана, из колодцев, родников), при заглатывании воды в 
бассейне или водоѐме. 

 Воздушно-капельный: при близком контакте с заболевшим (вирус 
выделяется со слюной, слизью). 

!Опасный нюанс: человек может выделять вирус ещѐ до появления 

первых симптомов, а после выздоровления остаѐтся заразным ещѐ 
несколько недель. Поэтому даже если у коллеги пока нет явных признаков 
болезни, но был контакт с заболевшим — стоит проявить осторожность. 
 
3. Какие могут быть симптомы 
Проявления разнообразны, и не всегда болезнь выглядит как что-то 
знакомое. Вот некоторые варианты: 



 повышение температуры, слабость, головная боль; 
 боль в горле (герпангина — с пузырьками на миндалинах и мягком 

нѐбе);  
 сыпь на коже (ладони, стопы, туловище) или на слизистых во рту 

(«болезнь рука-нога-рот»);  
 боли в животе, тошнота, диарея;  
 сильная мышечная боль (эпидемическая миалгия);  
 при более тяжѐлых формах — признаки поражения нервной системы 

(сильная головная боль, рвота, светобоязнь, ригидность затылочных 
мышц — это уже повод срочно обратиться за медицинской помощью, 
например, при подозрении на серозный менингит). 

!Важное уточнение: у многих людей инфекция протекает бессимптомно 

или в лѐгкой форме. 
 
4. Что делать, если появились симптомы 
Не пытайтесь лечиться самостоятельно. При первых подозрительных 
признаках нужно обратиться к врачу (терапевту, а если речь о ребѐнке — к 
педиатру). Специалист установит диагноз и подберѐт симптоматическое 
лечение.  

!Антибиотики при вирусной инфекции бесполезны - их назначают 

только если присоединилась бактериальная инфекция.  
 
5. Как снизить риски в коллективе 
Предлагаем вам некоторые практические 
рекомендации, которые помогут защитить не 
только вас и ваших коллег, но и членов ваших 
семей: 
 Гигиена рук. Мойте руки регулярно: перед 

едой, после посещения туалета, после 
контакта с общественными поверхностями 
или после контакта с человеком, у которого 
есть симптомы. 

 Безопасная вода и еда. Пейте только 
кипячѐную или бутилированную воду. 
Тщательно мойте овощи и фрукты (лучше с 
мылом или ошпаривать кипятком). 
Употребляйте продукты, прошедшие термическую обработку. 

 Разделяйте личные вещи. Не используйте чужую посуду, полотенца, 
зубные щѐтки и т.д. 

 Чистота на рабочем месте и дома. Проводите регулярную влажную 
уборку, протирайте поверхности (столы, ручки дверей, клавиатуры, 
телефоны), к которым часто прикасаются. 

 Изоляция. Если у сотрудника появились явные симптомы (высокая 
температура, рвота, диарея, необычная сыпь), ему необходимо остаться 
дома до консультации с врачом. 



 Проветривание. Регулярно проветривайте помещения.  
 Планирование поездок. Если сотрудники во время отдыха ездят в 

другие регионы, советуем заранее проверять, нет ли там вспышек 
энтеровирусной инфекции.  
 

6. Мифы и важные нюансы 
 Не стоит пугаться: в большинстве случаев инфекция протекает легко и 

проходит самостоятельно. 
 Не нужно паниковать при единичных случаях — важнее системно 

соблюдать гигиену.  
 Не используйте антибиотики «на всякий случай» — это неэффективно и 

может навредить.  
 В большинстве случаев энтеровирусная инфекция проходит легко и без 

последствий. Но, к сожалению, иногда вирус даѐт осложнения — 
особенно у маленьких детей, пожилых людей или тех, у кого ослаблен 
иммунитет.  

!Важное уточнение: Чтобы вы могли вовремя 

заметить тревожные признаки, необходимо 
знать, с чем можно столкнуться, какие 
осложнения может вызвать энтеровирусная 
инфекция.   
 Поражение нервной системы. Это одни из 

самых серьѐзных осложнений. Вирус может 
вызвать серозный менингит (воспаление 
оболочек мозга), энцефалит (воспаление 
самого мозга), миелит (спинного мозга). 
Тревожные симптомы: сильная, 
нарастающая головная боль, многократная 
рвота, светобоязнь, спутанность сознания, судороги. В тяжѐлых случаях 
возможен отѐк мозга. Также описаны случаи острых вялых параличей 
(похожих на полиомиелит) и ромбэнцефалита (тяжѐлое поражение 
ствола мозга с нарушением работы жизненно важных центров — 
глотания, дыхания). 

 Проблемы с сердцем. Некоторые энтеровирусы способны вызывать 
миокардит (воспаление сердечной мышцы) и перикардит (воспаление 
околосердечной сумки). Это может проявляться слабостью, одышкой, 
болями в груди, нарушениями сердечного ритма. 

 Обезвоживание. Если инфекция протекает с выраженной диареей и 
рвотой (кишечная форма), организм быстро теряет жидкость и важные 
электролиты. Это особенно опасно для детей- дошкольников.  

 Поражение других органов. В редких случаях вирус затрагивает 
поджелудочную железу (панкреатит), печень (гепатит), почки (нефрит).  

 Проблемы с дыханием. Возможно развитие пневмонии, а в тяжѐлых 
случаях — острого респираторного дистресс-синдрома (тяжѐлая 



дыхательная недостаточность с одышкой, цианозом, сухим кашлем, 
хрипами).  

 Другие состояния. Иногда встречается геморрагический конъюнктивит 
(с кровоизлияниями в конъюнктиву, отѐком, слезотечением) или увеит 
(воспаление сосудистой оболочки глаза; в отдельных случаях может 
привести к потере зрения). Также есть данные о возможной связи 
энтеровирусной инфекции с развитием некоторых аутоиммунных 
состояний (например, синдрома Гийена-Барре, который может 
приводить к прогрессирующему параличу).  

 

!Что важно знать: риск осложнений выше у детей первых лет жизни, 

ослабленных людей, пожилых, а также при отсутствии своевременной 
помощи. При развитии тяжѐлых форм (особенно с поражением ЦНС) есть 
риск остаточных явлений или, в крайне редких случаях, летального исхода. 
Поэтому ключевой совет: не игнорируйте симптомы. Срочно обратитесь 
к врачу, если на фоне болезни появилась сильная нарастающая головная 
боль, многократная рвота, спутанность сознания, судороги, боли в груди, 
одышка, признаки обезвоживания (сухость во рту, редкое мочеиспускание, 
вялость) или другие тревожные признаки.  Раннее выявление осложнения 
значительно повышает шансы на успешное лечение. Если у вас или у 
близкого человека появились такие симптомы - не занимайтесь 
самолечением, сразу звоните специалисту.  
 

 


