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Введение 
Данные временные рекомендации предназначены для 
лиц, которые участвуют в процессе обращения с телами 
людей, умерших в результате подозреваемой или 
подтвержденной болезни, вызванной новым 
коронавирусом 2019 г (COVID-19). Рекомендации могут 
использоваться руководителями учреждений 
здравоохранения и организаций похоронного 
обслуживания, религиозных организаций и служб 
общественного здравоохранения. Кроме того, в этом 
документе представлены рекомендации касательно 
обращения с телами умерших в связи с COVID-19 в 
районах с низким, средним и высоким уровнем дохода. 

Данные рекомендации подлежат пересмотру по мере 
поступления новых фактических данных. Обновленная 
информация о коронавирусной инфекции и технические 
рекомендации размещаются на веб-сайте ВОЗ. 

Этот документ является обновленной версией 
рекомендаций, выпущенных 24 марта, и дополнен 
следующими новыми или уточненными сведениями: 

• уточнение рекомендаций в отношении 
спецпакетов; 

• уточнение рекомендаций в отношении 
использования средств индивидуальной защиты 
(СИЗ) во время вскрытий; 

• обновленная информация в отношении 
требований к вентиляции помещений во время 
вскрытий;  

• дополнительные рекомендации в отношении 
захоронения или кремации, производимых без 
привлечения специализированной организации. 

COVID-19 — острое респираторное заболевание, 
вызываемое вирусом SARS-CoV-2, в результате которого 
преимущественно происходит поражение легких и могут 
наблюдаться различные другие проявления, в том числе со 
стороны психики, а также нервной системы. У большинства 
пациентов COVID-19 сопровождается лихорадкой, кашлем, 
утомляемостью, анорексией и одышкой (1). Также могут 
наблюдаться другие неспецифические симптомы, к 
которым относятся боли в горле, заложенность носа, 
головная боль, диарея, тошнота и рвота. Передача вируса 
SARS-CoV-2 может происходить при непосредственном, 

опосредованном или близком контакте с выделениями 
заболевшего, например слюной или секретом дыхательных 
путей (2). Кроме того, возможна опосредованная передача 
по контактному механизму через контаминированные 
предметы. В учреждениях здравоохранения вирус 
SARS-CoV-2 может передаваться воздушно-пылевым 
путем во время выполнения процедур, сопровождающихся 
образованием аэрозолей («аэрозольгенерирующие 
процедуры») (3); более подробные сведения, которые 
касаются проведения процедур, сопровождающихся 
образованием аэрозолей, во время подготовки тела 
умершего, представлены в разделе о вскрытиях. Согласно 
имеющимся в настоящее время фактическим данным в 
отношении симптомов COVID-19 и основных механизмов 
передачи этой инфекции (капельный/контактный), 
вероятность передачи при работе с человеческими 
останками расценивается как низкая (4). 

 

Важные соображения 
• Смерть пациента от COVID-19 может наступить 

в лечебно-профилактическом учреждении, дома 
или в другом месте. 

• Распространено ошибочное мнение о том, что 
тела лиц, умерших от инфекционных болезней, 
необходимо кремировать в целях 
предупреждения распространения инфекций; 
тем не менее фактических данных в пользу этой 
точки зрения не имеется. Решение о кремации 
тела принимается, исходя из культурных 
традиций и имеющихся ресурсов (5). 

• Первоочередной задачей является обеспечение 
безопасности и благополучия всех лиц, 
обращающихся с телами умерших. Перед 
совершением любых действий с телом умершего 
такие лица должны убедиться в наличии у них 
необходимых средств обеспечения гигиены рук, 
комплектов средств индивидуальной 
защиты (СИЗ), а также расходных материалов 
для проведения уборки и дезинфекции 
(см. приложение I и приложение II) (6). 

• Выполнение всех действий должно 
осуществляться с соблюдением принципов 
уважения и защиты достоинства умершего и 
членов его семьи и с соблюдением их 
культурных и религиозных традиций (5, 6). 

https://www.who.int/ru/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.who.int/ru/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019
https://www.who.int/ru/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-guidance
https://www.who.int/ru/emergencies/diseases/novel-coronavirus-2019/technical-guidance
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• Любые процедуры необходимо проводить с 
уважением достоинства умершего, в том числе 
не допускать поспешного захоронения тел 
умерших от COVID-19 (6,7). 

• Каждый случай должен рассматриваться 
ответственными лицами индивидуально, с 
соблюдением баланса прав семьи, требования об 
установлении причины смерти и рисков 
контакта с инфекцией (6).  

• Рекомендации в отношении обращения с телами 
умерших в условиях чрезвычайных 
гуманитарных ситуаций представлены в 
документе Межучрежденческого постоянного 
комитета «COVID-19 interim guidance for the 
management of  the dead in humanitarian settings» 
(Временные рекомендации в отношении 
обращения с телами умерших в условиях 
чрезвычайных гуманитарных ситуаций) (7). 

Подготовка и упаковка тела умершего для передачи 
из палаты в патологоанатомическое отделение, морг, 
крематорий или место погребения 
Следует обеспечить применение персоналом, 
работающим с телом умершего (медицинским 
персоналом, персоналом морга или похоронной 
бригадой), стандартных мер профилактики инфекций и 
инфекционного контроля (ПИИК) (4,8-10), включая 
гигиеническую обработку рук до и после контакта с 
телом и окружающими его предметами; а также 
использование в зависимости от степени контакта с 
телом надлежащих СИЗ (включая средства защиты лица, 
например защитные щитки или очки, а также 
медицинские маски, халаты и перчатки).  

Следует подготовить тело к передаче в морг, в том числе 
путем извлечения всех катетеров и других 
имплантируемых изделий. В случае, если планируется 
проведения вскрытия, необходимо соблюдение местных 
рекомендаций в отношении процедуры подготовки тела. 

Силами подготовленного персонала: 

• необходимо обеспечить изоляцию всех 
истекающих из тела жидкостей; 

• необходимо свести к минимуму перемещения 
тела и манипуляции с ним; 

• дезинфекция тела перед передачей в зону морга 
или в других обстоятельствах не требуется;  

• необходимо обернуть тело тканью и как можно 
быстрее доставить его в зону морга (7); 

• применение спецпакетов не требуется, но 
допускается в случаях, когда их использование 
рекомендовано в соответствии практикой 
работы морга: 

– при обильном истечении жидкостей;  
– при необходимости выполнения 

процедур после вскрытия;  
– для транспортировки и хранения тел за 

пределами морга; 
– при работе с большим количеством тел 

умерших (6,7,11); 
– в соответствующих случаях необходимо 

использовать плотные, 
водонепроницаемые, биологически 
стойкие спецпакеты либо упаковывать 

тело в два пакета, если они тонкие и 
существует риск истечения жидкостей 
(5–7); 

• применения специального транспортного 
средства или оборудования для перевозки тела 
не требуется. 

Требования к проведению вскрытия 
При проведении вскрытия тел умерших с инфекцией 
COVID-19 соблюдается общий порядок обеспечения 
безопасности при работе с телами умерших от острых 
респираторных или других инфекционных 
заболеваний  (7,11-13). Легкие и другие органы пациента, 
умершего в течение инфекционного периода COVID-19, 
могут все еще содержать жизнеспособный вирус (11). 
При принятии решения о направлении на вскрытие тел 
пациентов с подозреваемой или подтвержденной 
COVID-19 администрация медицинского учреждения 
обеспечивает принятие мер безопасности для защиты 
выполняющих вскрытие лиц, в том числе:  

• они должны обеспечиваться надлежащими СИЗ, 
включая хирургический халат, непромокаемый 
халат с длинными рукавами, перчатки (две пары 
или одну пару перчаток для вскрытия), 
медицинскую маску, средства для защиты глаз 
(лицевой щиток, либо очки), а также 
сапоги/защитные бахилы (7,9,10,12-14). 
Подробные сведения в отношении СИЗ 
представлены в документе ВОЗ «Рациональное 
использование средств индивидуальной защиты 
при коронавирусной болезни (COVID-19) и 
соображения применительно к ситуации их 
острой нехватки: временное руководство» (15); 

• процедуры, сопровождающиеся образованием 
аэрозолей (например, мелкодисперсных, при 
использовании электропилы или промывании 
органов желудочно-кишечного тракта), должны 
выполняться с применением 
противоаэрозольных респираторов (стандарта 
N95, FFP2 или эквивалентных) (3,10,12-14); 

• вскрытие должно проводиться в надлежащим 
образом проветриваемой секционной, т.е. в 
помещении с естественной вентиляцией с 
кратностью воздухообмена не менее 6 смен 
воздуха в час при работе в зданиях старой 
постройки либо с кратностью 12 смен воздуха 
в час в современных зданиях. При наличии 
системы принудительной вентиляции для 
контроля воздушного потока необходимо 
поддержание отрицательного давления. 
Подробные сведения в отношении вентиляции 
представлены в документе ВОЗ 
«Профилактика инфекций и инфекционный 
контроль при оказании медицинской помощи 
пациентам с предполагаемой или 
подтвержденной коронавирусной инфекцией 
(COVID-19): временные рекомендации»;  

• число сотрудников, которые выполняют 
вскрытие, должно быть максимально 
ограничено (10,12-14); 

• помещения должны иметь достаточное 
освещение (14).  
 

https://interagencystandingcommittee.org/system/files/2020-07/Interagency%20COVID-19%20Guidance%20for%20the%20Management%20of%20the%20Dead%20in%20Humanitarian%20Settings%20(July%202020).pdf
https://interagencystandingcommittee.org/system/files/2020-07/Interagency%20COVID-19%20Guidance%20for%20the%20Management%20of%20the%20Dead%20in%20Humanitarian%20Settings%20(July%202020).pdf
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331695/WHO-2019-nCov-IPC_PPE_use-2020.3-rus.pdf?sequence=14&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331695/WHO-2019-nCov-IPC_PPE_use-2020.3-rus.pdf?sequence=14&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331695/WHO-2019-nCov-IPC_PPE_use-2020.3-rus.pdf?sequence=14&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331695/WHO-2019-nCov-IPC_PPE_use-2020.3-rus.pdf?sequence=14&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/331695/WHO-2019-nCov-IPC_PPE_use-2020.3-rus.pdf?sequence=14&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332879/WHO-2019-nCoV-IPC-2020.4-rus.pdf?sequence=9&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332879/WHO-2019-nCoV-IPC-2020.4-rus.pdf?sequence=9&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332879/WHO-2019-nCoV-IPC-2020.4-rus.pdf?sequence=9&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332879/WHO-2019-nCoV-IPC-2020.4-rus.pdf?sequence=9&isAllowed=y
https://apps.who.int/iris/bitstream/handle/10665/332879/WHO-2019-nCoV-IPC-2020.4-rus.pdf?sequence=9&isAllowed=y
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Рекомендуемый порядок действий в 
морге/организации похоронного обслуживания 

• Следует обеспечить применение медицинским 
персоналом или похоронной бригадой, 
работающей с телом умершего (например, 
выполняющей обмывание, причесывание волос, 
бритье, подстригание ногтей), надлежащих СИЗ, 
предусмотренных стандартными мерами 
профилактики инфекций и инфекционного 
контроля (ПИИК) и выбранных на основании 
оценки риска, включая перчатки, 
непромокаемый халат либо халат и 
непромокаемый фартук, медицинскую маску, 
средства для защиты глаз (лицевой щиток или 
очки), а также закрытую обувь или защитные 
бахилы (5,7,11).  

• Во избежание чрезмерных манипуляций с телом 
его не рекомендуется подвергать 
бальзамированию. Тем не менее, в случае, если 
принято решение о проведении бальзамирования, 
процедура должна выполняться персоналом, 
имеющим надлежащую подготовку и опыт, 
в соответствии со стандартными мерами 
ПИИК(5,7,11).  

• При желании родственников допускается 
прощание с умершим, однако родственникам 
даются четкие указания о том, что они не могут 
трогать или целовать тело и должны соблюдать 
дистанцию не менее 1 метра друг от друга и 
персонала во время прощания, а по окончании — 
произвести гигиеническую обработку 
рук (6,7, 16).  

• В случае, если местные традиции предписывают 
целовать тело или прикасаться к нему во время 
погребального обряда, необходимо определить 
альтернативные способы прощания, которые 
приемлемы в конкретных 
обстоятельствах (6,7,17). 

В случае, если тело может быть направлено в морг, 
однако традиционный погребальный обряд 
предполагает нахождение тела дома для совершения 
бдения или прощания перед захоронением или 
кремацией, необходимо руководствоваться 
представленными выше рекомендациями, 
адаптировав их следующим образом: 

• до передачи тела родственникам необходимо 
провести его подготовку в морге или больнице с 
соблюдением соответствующих 
рекомендаций (17); 

• перед транспортировкой тела умершего из морга 
до места прощания рекомендуется обернуть его 
простыней из полимерного материала либо 
поместить в спецпакет или гроб (17). 

• перед тем как открыть спецпакет или гроб для 
того, чтобы родственники могли попрощаться с 
умершим, необходимо надеть перчатки и 
медицинскую маску, а после открытия 
спецпакета или гроба — снять перчатки и 
произвести гигиеническую обработку рук (17).  

• Не следует извлекать тело из спецпакета, гроба 
или савана (16). 

• В случае, если требуется выполнение 
дополнительных манипуляций помимо 
описанных выше, необходимо следовать 
рекомендациям в отношении подготовки тел 
умерших на дому (1). 
 

Санитарная обработка 
Коронавирусы человека способны сохранять свою 
жизнеспособность на металлических, стеклянных или 
пластиковых предметах обстановки до 9 дней. (18) 
В экспериментальных условиях вирус SARS-CoV-2 
сохранялся на поверхностях из пластика и нержавеющей 
стали в течение 72 часов (19) . Таким образом, уборка 
поверхностей в помещениях имеет крайне важное 
значение. 

• Помещения морга должны всегда содержаться в 
чистоте и надлежащим образом вентилироваться 
(10,12,14). 

• Поверхности и инструментарий, которые 
применяются для подготовки тел умерших, 
должны быть изготовлены из материалов, легко 
поддающихся очистке, дезинфекции и обработке 
между вскрытиями.  

• Инструменты, применяемые в процессе 
подготовки тела в морге или организации 
похоронного обслуживания либо во время 
вскрытия должны проходить обеззараживание и 
дезинфекцию в установленном порядке 
непосредственно после использования (8,20). 

• Поверхности в помещении для подготовки тела 
сначала обрабатываются водой с мылом либо 
готовым дезинфекционным средством 
промышленного производства. (20,21) 

• Очищенная таким образом поверхность затем 
обрабатывается в течение не менее 
одной минуты дезинфекционным средством, 
содержащим гипохлорит натрия (отбеливатель) 
в концентрации не ниже 0,1% (1000 ч/млн), либо 
70% этиловым спиртом (20,21). 

• Для этого могут также использоваться 
дезинфекционные средства для медицинских 
учреждений с заявленной активностью против 
новых вирусов, при условии что они остаются на 
поверхности в течение рекомендованного 
производителем времени (21). 

• Во время приготовления и использования 
растворов дезинфекционных средств персонал 
должен применять соответствующие СИЗ, в том 
числе средства для защиты органов 
дыхания (медицинские маски) и средства для 
защиты глаз, а также соблюдать рекомендации 
производителя (21). 

• Надлежащая обработка и утилизация 
материалов, относящихся к медицинским 
отходам, осуществляются в соответствии с 
требованиями законодательства (20). 
 

Захоронение или кремация 
Тела лиц, умерших от COVID-19, могут захораниваться 
или кремироваться согласно нормам, существующим в 
конкретной местности, а также сообразно 
предпочтениям родственников.  
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• Порядок обращения с человеческими останками 
и их погребения может определяться 
национальными или местными нормативными 
документами. 

• В соответствии с действующими обычаями 
после подготовки тела к погребению с умершим 
могут попрощаться родственники и друзья. Они 
не должны касаться или целовать тело и после 
прощания должны произвести гигиеническую 
обработку рук (6,7). 

• Кроме того, родственники и друзья должны 
соблюдать требования местных руководящих 
документов в отношении максимально 
допустимого количества лиц на церемонии 
прощания или погребения, а также в отношении 
использования масок (6,7,16,22). 

• Лица, отвечающие за помещение тела в могилу, 
на погребальный костер и т.д., должны быть в 
перчатках и после снятия перчаток 
по завершении погребения вымыть руки водой с 
мылом (6,7). 

• Перед совершением церемонии, в соответствии 
с местными обычаями и правилами, следует 
поместить тело в спецпакет или гроб (6,17). 

• В случае, если захоронение или кремация тела 
производится без спецпакета или гроба, перед 
помещением тела в могилу или на погребальный 
костер необходимо надеть хирургические или 
непромокаемые резиновые перчатки, а после 
этого произвести гигиеническую обработку 
рук (7,8). 

• Захоронение или кремация тела должны 
совершаться силами как можно меньшего числа 
людей (6,7,16). 

 

Погребение членами семьи или в случае смерти 
дома 
В районах, в которых обращение в организации 
похоронного обслуживания не практикуется или 
не возможно или в которых соблюдение традиционных 
похоронных обрядов является обязательным, погребение 
может осуществляться силами семей и традиционных 
похоронных служителей при условии их 
информирования и обеспечения необходимыми 
средствами для захоронения или кремации тел. 

• При погребении умершего силами общины и в 
случае, если это не противоречит местным 
культурным представлениям, прежде чем 
совершить любые манипуляции, переместить 
или перевернуть тело, его необходимо обернуть. 
В противном случае перед перемещением тела 
или выполнением с ним любых манипуляций на 
умершего необходимо надеть немедицинскую/ 
тканевую маску. Для обертывания тела могут 
быть использованы полимерные пленки или 
материя. Возможно применение спецпакетов 
при их наличии и в случае, если их 
использование не противоречит местным 
культурным представлениям (5,7,17). 

• Лицо (член семьи, религиозный служитель), 
осуществляющее подготовку тела умершего 
(т.е. обмывание, обработку, одевание тела, 

укладку волос, подстригание ногтей или бритье) 
вне медицинского учреждения, должно носить 
перчатки при контакте с телом. При выполнении 
манипуляций, в ходе которых возможно 
разбрызгивание биологических жидкостей либо 
образование аэрозолей, рекомендуется 
применение средств для защиты глаз и рта, т.е. 
лицевых щитков/очков и медицинских масок. 
Кроме того, при наличии риска образования 
аэрозолей, необходимо пользоваться 
противоаэрозольными респираторами 
(класса N95, FFP2 или эквивалентными).  
Подготовка тела выполняется либо в 
собственной одежде, которая должна быть 
немедленно снята и выстирана после процедуры, 
либо в фартуке или непромокаемом халате 
с длинными рукавами (6,7,20). Лица, 
ответственные за подготовку тела, должны 
предупредить членов семьи и друзей о том, что 
целовать тело или прикасаться к нему 
не разрешается. 

• Лица, помогающие в подготовке тела, должны 
по окончании подготовки тщательно вымыть 
руки с мылом и водой (6,7). 

• По возможности следует максимально сократить 
контакт родственников с телом, учитывая при 
этом традиции местной культуры.  

• Как правило, при погребении силами общины в 
церемонии участвуют члены семьи, общинные и 
религиозные лидеры и другие лица. В целях 
безопасного проведения погребения каждый 
участник церемонии должен следить за тем, 
чтобы лица в возрасте старше 60 лет или люди, 
страдающие хроническими заболеваниями, 
соблюдали необходимые профилактические 
меры (т.е. пользовались медицинскими 
масками) (17,22). Подготовительные 
мероприятия должны осуществляться с 
участием минимального числа людей. 

• После подготовки тела к погребению с умершим 
в соответствии с действующими обычаями 
могут попрощаться родственники и 
друзья (6,7,17). Тем не менее во время прощания 
не следует прикасаться к телу, вещам умершего 
или ритуальным принадлежностям (6,7,16), а 
после прощания необходимо произвести 
гигиеническую обработку рук; необходимо 
строгое соблюдение безопасной дистанции 
не менее 1 метра между людьми. 

• При появлении недомогания следует отказаться 
от участия в церемонии прощания или 
погребения. При необходимости присутствия 
лица, чувствующие недомогание, должны 
носить медицинскую маску, соблюдать 
дистанцию не менее 1 метра до окружающих и 
проводить регулярную гигиеническую 
обработку рук во избежание заражения других 
участников церемонии (22). 

• Лица, присутствующие на церемонии 
погребения в районах с массовым характером 
распространения болезни, должны пользоваться 
масками в соответствии с рекомендациями 
на местах (22).  

• Лица, отвечающие за помещение тела в могилу, 
на погребальный костер и т.д., должны быть в 
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перчатках и после снятия перчаток по 
завершении погребения провести тщательную 
гигиеническую обработку рук (6,7). 

• Обработка повторно используемых СИЗ должна 
осуществляться в соответствии с инструкциями 
производителей ко всем средствам обработки и 
дезинфекции (в отношении концентрации, 
способа нанесения на поверхность и времени 
выдержки) (20).  

• Необходимо обеспечить наличие плана 
утилизации инфицированных отходов и 
дезинфекции повторно используемых СИЗ 
(17,20).  

• Одноразовые СИЗ и потенциально 
инфицированные отходы подлежат сбору с 
соблюдением необходимых правил 
безопасности в контейнеры с 
пакетом-вкладышем и яркой маркировкой. Эти 
отходы подлежат обезвреживанию, желательно, 
на месте, и последующей безопасной 
утилизации. В случае вывоза отходов крайне 
важно располагать сведениями о том, куда они 
поступают и каким образом будут 
утилизированы (20).  

• Хотя погребение умерших должно 
осуществляться своевременно и в соответствии с 
местными обычаями, ритуальные похороны, 
не сопровождающиеся погребением тела, 
следует, по возможности, отложить до 
завершения эпидемии. В случае проведения 
такой церемонии следует ограничить число 
участвующих в ней лиц. Участники должны 
неукоснительно соблюдать безопасную 
дистанцию, правила респираторного этикета, 
местные требования в отношении использования 
масок, а также правила гигиены рук (7,16,17). 

• Личные вещи умершего не требуется сжигать 
или уничтожать каком-либо иным образом. 
К ним, тем не менее, следует прикасаться в 
перчатках и обработать их моющим средством с 
последующей дезинфекцией раствором, 
содержащим не менее 70% этилового спирта, 
либо отбеливателем, содержащим гипохлорит 
натрия в концентрации 0,1% (1000 ч/млн).  

• Одежда и другие принадлежавшие умершему 
тканевые изделия должны быть выстираны в 
стиральной машине при температуре воды 
60−90°C с использованием средства для стирки. 
При невозможности машинной стирки белье 
можно замочить в горячей воде с мылом в 
большом баке, осторожно перемешивая его 
палкой во избежание образования брызг. После 
этого бак следует опорожнить и замочить белье 
примерно на 30 минут в растворе, содержащем 
0,05% хлорной извести. Наконец, белье следует 
прополоскать чистой водой и вывесить на 
солнце до полного высыхания (20). 
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Приложение I. Перечень средств, используемых при обращении с телами умерших в связи с эпидемией COVID-19 
Таблица 1. Перечень средств, используемых при обращении с телами инфицированных COVID-19 лиц в морге 

Оборудование Перечень 

Средства гигиены рук • Средство для обработки рук на спиртовой основе 
• Проточная вода 
• Мыло 
• Одноразовое полотенце для рук (бумага или салфетка)  

Средства индивидуальной защиты 

 

• Перчатки (одноразовые, хозяйственные) 
• Сапоги 
• Непромокаемый синтетический фартук 
• Непромокаемый халат 
• Незапотевающие защитные очки 
• Щиток для защиты лица 
• Медицинская маска 
• N95 или аналогичный респиратор (только для процедур, сопровождающихся образованием аэрозолей) 

Средства удаления отходов и обработки 
помещений 

 

• Мешок для утилизации биологически опасных отходов  
• Вода и мыло либо моющее средство 
• Средство для дезинфекции поверхностей — раствор гипохлорита натрия 0,1% (1000 ч/млн), этилового спирта 70% или дезинфицирующее 

средство 
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ПРИЛОЖЕНИЕ II Перечень необходимых средств индивидуальной защиты 
Таблица 2. Применение средств индивидуальной защиты в морге при обращении с телами инфицированных COVID-19 лиц 

 Процедура Средства 
гигиены рук 

Одноразовые 
перчатки 

Медицинская 
маска 

Респиратор 
(N-95 или 
аналог) 

Халаты с 
длинными 
рукавами 
(непромокаемый 
халат) 

Защитный щиток 
для лица 
(предпочтительно) 
или очки 

Резиновые перчатки Фартук 

Упаковка и 
передача 
тела 

Да Да   Да    

Обращение с 
телом в 
морге 

Да Да Да Да  Да Да   

Вскрытие Да Да  Да Да Да Да Да 

Религиозные 
ритуалы — 
подготовка 
тела 
членами 
семьи  

Да Да   Да либо фартук   Да либо халат 

Технические характеристики средств индивидуальной защиты представлены в третьей версии документа «Оперативная поддержка и логистика. Наборы материально-технических 
средств для борьбы с болезнями» в разделе, посвященном техническим характеристикам медицинских изделий, применяемых для ведения случаев COVID-19 в медицинских 
учреждениях:  https://apps.who.int/iris/handle/10665/332406.  
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