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Про інфекційні захворювання, позначені червоним кольором, необхідно повідомляти. При підтвердженні діагнозу невідкладно повідомте Regional 

Health Department (Регіональний департамент охорони здоров'я).  

Про інфекційні захворювання, позначені чорним кольором, можна не повідомляти. Проте у разі виникнення сумнівів зверніться до Regional Health 

Department (Регіонального департаменту охорони здоров'я). 

До контактних осіб, у яких з'являються симптоми захворювання, застосовуються критерії відсторонення та повторного допуску. 

Працівники, які мають симптоми захворювання (наприклад, блювоту, діарею, інфекційні ураження шкіри, які неможливо закрити пов'язкою, або 

виділення з носа, які доводиться витирати під час роботи з їжею), не повинні допускатися до роботи з харчовими продуктами та до готування їжі.  

Загальні заходи профілактики усіх захворювань 

• Дотримання належної гігієни рук, очищення та дезінфікування водопровідних кранів, питних фонтанчиків і їх ручок, зони роботи з 

харчовими продуктами.  

• Очищення та дезінфікування поверхонь, які можуть забруднюватися. 

• Очищення та дезінфікування безпосереднього оточуючого середовища, зокрема, серед іншого, зон зміни підгузків / сповивання, столів, 

іграшок, клавіатур, дверних ручок і поручнів. 

• Відсторонення хворих дітей та співробітників. 

• Вакцинування нещеплених осіб або повторне вакцинування щеплених. 

• Допуск можливий у разі задовільного самопочуття та повного зникнення симптомів, які були підставою для відсторонення. 

Щоб дізнатися більше, переходьте за посиланням https://dph.sc.gov/health-wellness/child-teen-health/school-exclusion або телефонуйте до Regional Health 

Department (Регіонального департаменту охорони здоров'я). 

            Цей символ означає, що доступна вакцина, рекомендована для запобігання захворюванню або мінімізації його важкого перебігу. 

Інфекційна 

хвороба/стан 
Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 

Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 
Лихоманка 

 

Зміни в поведінці, 

почервоніння шкіри, 

втомлюваність, дратівливість 

або зниження активності. 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Немовлята віком до 4 місяців: 100,4 °F або вище. Повторний допуск за 

наявності медичної довідки, яка підтверджує, що дитина може 

повернутися до закладу.  

Немовлята віком до 2 місяців необхідно негайно надати медичну 

допомогу (бажано протягом 1 години). 

Немовлята віком від 2 до 4 місяців: батьки або опікуни повинні 

негайно забрати дитину з закладу й звернутися до свого лікаря. 

Немовлята й старші діти віком 4 місяці або більше: 100,4 °F або 

вище у поєднанні зі змінами в поведінці, іншими ознаками 

захворювання або станами, що вимагають відсторонення від 

відвідування закладу.  

Повторний допуск у разі відсутності лихоманки протягом 24 годин без 

застосування жарознижувальних засобів, задовільний для відновлення 

повсякденної діяльності стан здоров'я та повне зникнення симптомів, що 

вимагали відсторонення.  

Контактні особи не відсторонюються, окрім 

випадків, коли лихоманка викликана інфекцією (у 

такому разі діють правила для цього медичного 

стану).  

 

https://dph.sc.gov/health-wellness/child-teen-health/school-exclusion
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Інфекційна 

хвороба/стан 
Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 

Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 

Шлунково-кишкові захворювання (розлади травлення) 
Діарея 

 

 

 

 

 

 

Часті рідкі або водянисті 

випорожнення порівняно зі 

звичайним станом, спазми у 

животі, загальне 

нездужання. 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме 

звичайну норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

Відсторонити, якщо встановлено, що стан пов'язаний з іншим 

захворюванням, яке вимагає відсторонення.  

У разі виявлення крові / слизу у випорожненнях допуск можливий 

лише з офіційного дозволу лікаря. 

Контактні особи не відсторонюються. 

Блювота 

 

Нудота, блювота зі 

спазмами у животі або без 

них 

Відсторонити, якщо напад блювоти повторився більше 2 разів 

протягом 24 годин, окрім випадків, коли встановлено, що це 

викликано станом, який не вимагає відсторонення, а особа може 

підтримувати водний баланс і здійснювати повсякденну діяльність.  

 

Контактні особи не відсторонюються, окрім 

випадків, коли блювота викликана інфекцією  

(у такому разі діють правила для цього стану). 

Кампілобактеріоз 

(Campylobacter) 

 

Циклоспороз 

(Cyclospora) 

 

Сальмонельоз 

(Salmonella, крім 

збудника черевного 

тифу) 

Діарея (від легкої до 

важкої), спазми у животі, 

блювота, лихоманка, 

випорожнення з домішками 

крові або нудота 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме 

звичайну норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

 

Про випадок необхідно повідомити: 

звернутися до Regional Health Department 

(Регіонального департаменту охорони 

здоров'я). 

Контактні особи не відсторонюються. 

Інфекція 

Clostridioides 

difficile 

(C. diff або 

Clostridium difficile) 

Діарея (від легкої до 

помірної), можлива нудота, 

спазми у животі, 

субфебрильна лихоманка 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме 

звичайну норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

Контактні особи не відсторонюються. 

Криптоспоридіоз 

(Cryptosporidium) 

Важка діарея без домішок 

крові, спазми у животі, 

блювота, лихоманка, 

підвищена втомлюваність 

або нудота 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме 

звичайну норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

Обмежити водні заходи (наприклад, басейн, водні майданчики, 

водні гірки тощо) протягом 2 тижнів після повного зникнення 

симптомів.  

Про випадок необхідно повідомити: 

звернутися до Regional Health Department 

(Регіонального департаменту охорони 

здоров'я). 

Контактні особи не відсторонюються. 
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Інфекційна 

хвороба/стан 
Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 

Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 
Лямбліоз 

(Giardia) 

Діарея, спазми у животі,  

випорожнення з гнилісним 

запахом у поєднанні з 

втратою апетиту, 

метеоризмом, нездужанням, 

слабкістю, нудотою, 

блювотою, субфебрильною 

лихоманкою та здуттям 

живота. 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме звичайну 

норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

Обмежити водні заходи (наприклад, басейн, водні майданчики, водні 

гірки тощо) протягом 1 тижня після повного зникнення симптомів. 

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Контактні особи не відсторонюються. 

Гепатит А 

 

Втрата апетиту, лихоманка, 

дискомфорт у животі, 

нудота, підвищена 

втомлюваність, головний 

біль, темно-коричнева сеча 

або пожовтіння шкіри чи 

склер.  

У дітей віком до 6 років 

симптоми захворювання 

може не виявлятися 

Відсторонити на період, поки не мине 1 тиждень після появи симптомів 

або з дати отримання позитивного результату аналізу для осіб без 

симптомів.  

Потребує повідомлення: звернутися до Regional 

Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

вказівки щодо порядку дій з контактними 

особами. 

Норовірус / 

саповірус 

Гострий початок блювоти 

та/або діареї, можлива 

нудота, спазми у животі, 

субфебрильна лихоманка, 

головний біль, підвищена 

втомлюваність та біль у 

м'язах 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме звичайну 

норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

 

*Хворих працівників харчоблоку відсторонюють, поки не мине 48 годин 

після повного зникнення симптомів.  

Контактні особи не відсторонюються. 

 

Ротавірус 

 

Гострий початок блювоти 

та/або водянистої діареї, 

лихоманка, біль у животі, 

втрата апетиту, зневоднення. 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме звичайну 

норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

Контактні особи не відсторонюються. 

Інфекція, 

спричинена 

шигатоксин-

продукуючою 

кишковою паличкою 

(E. coli) 

 

(STEC або 

шигатоксин-

продукуюча кишкова 

паличка E. coli) 

 

Гостра діарея (часто з 

домішками крові), спазми у 

животі, блювота, лихоманка, 

підвищена втомлюваність 

або нудота 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме звичайну 

норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

Обмежити водні заходи (наприклад, басейн, водні майданчики, водні 

гірки тощо) протягом 1 тижня після повного зникнення симптомів.  

 

Допуск за довідкою лікаря, що підтверджує 2 негативні бакпосіви калу 

після завершення лікування. 

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Відсторонити контактних осіб за наявності 

симптомів. 

Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

вказівки щодо порядку дій з контактними 

особами. 
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Інфекційна 

хвороба/стан Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 
Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 
Шигельоз 

(Shigella) 

Рідкі водянисті 

випорожнення з домішками 

крові або слизу, лихоманка, 

головний біль або біль у 

животі 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме звичайну 

норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

Допуск за довідкою лікаря, що підтверджує 1 негативний бакпосів калу 

після завершення лікування.   

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Відсторонити контактних осіб за наявності 

симптомів. 

Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

вказівки щодо порядку дій з контактними 

особами. 

Черевний тиф / 

паратиф 

(Salmonella Typhi/ 

Paratyphi A/B/C) 

Тривала лихоманка, 

слабкість, біль у шлунку, 

головний біль, діарея або 

запор, кашель та втрата 

апетиту 

Відсторонити, поки частота випорожнень не перевищуватиме звичайну 

норму більш ніж на 2 рази, а для дітей у підгузках, — поки 

випорожнення повністю не утримуватимуться підгузком. 

Допуск за довідкою лікаря, що підтверджує 3 негативні бакпосіви калу. 

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Відсторонити контактних осіб за наявності 

симптомів. 

Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

вказівки щодо порядку дій з контактними 

особами. 

ЛОР-органи (вухо, горло, ніс) 
Свинка 

 

Набряк однієї або кількох 

слинних залоз, головний 

біль, субфебрильна 

лихоманка, біль у м'язах, 

зниження апетиту та 

підвищена втомлюваність 

 

Відсторонити на 5 днів від початку набряку.  

 

 

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Контактні особи без підтвердженого імунітету 

відсторонюються на 26 днів від моменту появи 

набряку в останнього хворого. 

Контактні особи з вагітністю мають 

невідкладно повідомити свого лікаря.   

Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

додаткові вказівки щодо порядку дій з 

контактними особами. 

Кон'юнктивіт 

(бактеріальний або 

вірусний) 

Почервоніння / рожевий 

колір, свербіж та набряк 

очей, виділення з очей, 

можлива світлочутливість 

та/або біль в очах 

 

 

 

 

 

Не відсторонювати, якщо особа може здійснювати повсякденну 

діяльність або не відповідає іншим критеріям відсторонення. 

Потреба в антибіотиках відсутня.  

Контактні особи не відсторонюються. 
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Інфекційна 

хвороба/стан Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 
Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 
Стрептококова 

ангіна та скарлатина 

(стрептококовий 

фарингіт, 

Streptococcus групи А 

або Streptococcus 

pyogenes) 

Стрептококова ангіна: 

лихоманка, почервоніння та 

біль у горлі, набряклі 

лімфатичні вузли, малиновий 

язик (виникає після 

відшаровування білого 

нальоту з язика) 

 

Скарлатина: дрібний 

папульозний висип (на дотик 

як наждачний папір) на шиї, 

грудях, ліктях та в паху 

Відсторонити щонайменше на 12 годин від початку лікування 

антибіотиками. 

Контактні особи не відсторонюються. 

 

Органи дихання 

Респіраторні 

захворювання  

Зокрема, серед 

іншого: Грип, COVID-

19 та респіраторно-

синцитіальний вірус 

(RSV) 

Лихоманка, озноб, ломота в 

тілі, кашель, нежить або 

закладеність носа, біль у 

горлі, головний біль та/або 

біль у м'язах 

Відсторонити до тих пір, поки протягом 24 годин не буде відсутня 

лихоманка без застосування жарознижувальних засобів, а стан здоров'я 

не буде задовільний для повсякденної діяльності.  

Негативний тест для допуску не потрібен. 

 

Контактні особи не відсторонюються. 

Кашлюк 

(судомний кашель) 

 

Нежить, чхання, 

субфебрильна лихоманка та 

напади неконтрольованого 

кашлю, який часто 

ускладнює дихання 

Відсторонити до завершення курсу антибіотикотерапії АБО на 21 день 

від початку кашлю для тих, хто не приймає антибіотики. 

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Контактні особи не відсторонюються. 

 

Туберкульоз 

(легені) 

Підвищена втомлюваність, 

значна втрата ваги, 

лихоманка, нічна пітливість, 

кашель з кров'ю та біль у 

грудях. 

У разі активного перебігу особу відсторонити, поки уповноважений 

орган охорони здоров'я не визначить випадок як неінфекційний.  

Для допуску потрібна довідка від органу охорони здоров'я. 

У разі латентної форми відсторонення не передбачено. 

Звернутися до Regional Health Department 

(Регіонального департаменту охорони здоров'я) 

для організації епідеміологічного 

розслідування та визначення порядку дій 

стосовно контактних осіб.  

 

Шкірні розлади, висипання 
Висип 

 

Зміна звичайного вигляду 

шкіри. 

Може мати різні форми 

залежно від причини. 

Відсторонити у разі змін у поведінці чи лихоманки, болісності, 

мокнучих або відкритих ран, на які неможливо накласти пов'язку. 

Якщо стан супроводжується лихоманкою, звернутися до лікаря.  

Контактні особи не відсторонюються, окрім 

випадків, коли висип викликаний інфекцією  

(у такому разі діють правила для цього стану).  
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Інфекційна 

хвороба/стан Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 
Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 
Вітряна віспа 

(вітрянка, 

вірус вітряної віспи) 

 

Сверблячі пухирці, наповнені 

рідиною, які з'являються 

спочатку на обличчі, грудях і 

спині, а потім поширюються 

на все тіло 

Відсторонити до підсихання всіх уражень і утворення кірочок, та поки 

нові ураження не будуть відсутні протягом 24 годин. 

При проривній інфекції ураження мають інший вигляд — вони можуть 

бути лише плямисто-папульозними й не утворюють кірочок. У таких 

випадках хворого ізолювати на 24 години від часу появи останніх 

уражень.  

 

 

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Контактні особи без підтвердженого імунітету 

відсторонюються на 21 день від часу останнього 

контакту з хворим. Якщо контактна особа 

проходить профілактику після контакту (PEP), 

допуск можливий відразу після вакцинації. 

Контактні особи з вагітністю мають 

невідкладно повідомити свого лікаря. 

Ваш Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

додаткові вказівки щодо відповідності 

критеріям для PEP та порядку дій з 

контактними особами. 

Інфекційна еритема 

(парвовірус людини, 

хвороба Штикера) 

Висип на обличчі, який може 

бути темно-червоним і 

виглядати як після ляпаса, 

лихоманка, підвищена 

втомлюваність, біль у м'язах, 

головний біль, мереживний і 

часто сверблячий висип на 

тулубі, який периферично 

поширюється на руки, 

сідниці та стегна 

Не відсторонювати, якщо особа може здійснювати повсякденну 

діяльність або не відповідає іншим критеріям відсторонення. 

 

Контактні особи не відсторонюються. 

Контактні особи з вагітністю мають 

невідкладно повідомити свого лікаря.  

 

Хвороба рук, ніг і 

рота (ентеровірусна 

інфекція) 

(найчастіше 

викликаний вірусом 

Коксакі) 

Лихоманка, біль у горлі, 

поганий апетит, висип на 

шкірі, пласкі або опуклі 

червоні плями, зазвичай на 

долонях, підошвах ніг, які 

також можуть з'являтися на 

колінах, ліктях, сідницях або 

в ділянці геніталій; можлива 

діарея та блювота 

Не відсторонювати, якщо особа може здійснювати повсякденну 

діяльність або не відповідає іншим критеріям відсторонення. 

Потреба в антибіотиках відсутня. 

Контактні особи не відсторонюються. 

Головні воші 

(педикульоз) 

Свербіж голови та шиї, 

видимі воші у волоссі 

Відсторонити в кінці дня та до початку лікування й видалення 

живих вошей. 

Контактні особи не відсторонюються. 

Не можна нікому передавати особисті речі 

(рушники, робочий одяг тощо).  
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Інфекційна 

хвороба/стан Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 
Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 
Ураження шкіри, 

зокрема: Імпетиго 

(спричинене 

Staphylococcus aureus, 

Streptococcus групи А) 

або 

антибіотикорезистент

ний стафілокок 

(MRSA) 

 

Може виявлятися у вигляді 

сверблячих пухирів, 

наповнених жовтою або 

бурштиновою рідиною, яка 

витікає, а потім висихає, й 

утворюються кірочки. Також 

може мати вигляд гулі або 

інфікованої ділянки шкіри, 

червоної, набряклої, болісної 

та гарячої на дотик, з 

виділенням гною чи іншої 

рідини або без таких 

виділень 

Відсторонити до початку лікування. Ураження мають бути повністю 

закриті до їх повного висихання. 

Контактні особи не відсторонюються.  

Не можна нікому передавати особисті речі 

(рушники, робочий одяг тощо).  

 

Кір 

(кір) 

 

Висока температура, 

почервоніння очей, нежить 

та кашель; поява висипу 

відмічається через 1–5 днів 

після появи перших 

симптомів 

Особа з підозрою на захворювання: Відсторонити до отримання 

підтверджених результатів. Якщо результат позитивний, керуватися 

критеріями, передбаченими для підтвердженого випадку. 

Підтверджений випадок: Відсторонити на 4 дні з моменту появи 

висипу*.  

Допуск можливий у разі задовільного самопочуття та повного 

зникнення симптомів, які були підставою для відсторонення. Висип усе 

ще може спостерігатися. 

 

*Поява висипу — День 0. Можливий допуск — День 5.  

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Контактні особи без підтвердженого імунітету 

відсторонюються на 21 день від моменту 

останнього контакту чи до проведення 

профілактики після контакту (PEP).  

Контактні особи з вагітністю мають 

невідкладно повідомити свого лікаря.   

Ваш Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

додаткові вказівки щодо відповідності 

критеріям для PEP та порядку дій з 

контактними особами. 

Стригучий лишай 

(грибкова інфекція, 

дерматомікоз) 

Грибок, який може уражати 

шкіру майже на будь-якій 

частині тіла, а також нігті на 

руках і ногах; може з'явитися 

сверблячий, червоний висип 

у формі кільця, що лущиться. 

Якщо інфекція на шкірі 

голови, також може 

спостерігатися тріскання 

шкіри та випадіння волосся 

 

 

 

 

 

Відсторонити в кінці дня.   

Повторний допуск після початку лікування.  

Спортсмени, які можуть мати безпосередній контакт із іншими людьми, 

не можуть брати участь у заходах протягом 72 годин після початку 

лікування, якщо ділянка не закрита повністю пов'язкою. 

Контактні особи не відсторонюються. 

Не можна нікому передавати особисті речі 

(рушники, робочий одяг тощо). 
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Інфекційна 

хвороба/стан Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 
Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 
Краснуха 

(вірус краснухи, 

німецький кір) 

 

Невисока температура 

(нижче 101 °F) і висип, що 

починається на обличчі, а 

потім поширюється на решту 

тіла 

Відсторонити на 7 днів від часу появи висипу.  Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Контактні особи без підтвердженого імунітету 

відсторонюються на 21 день від появи висипу в 

останнього хворого.  

Контактні особи з вагітністю мають 

невідкладно повідомити свого лікаря.  

Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

додаткові вказівки щодо порядку дій з 

контактними особами. 

Короста 

(Sarcoptes scabiei) 

Сильний свербіж (особливо 

вночі), висип у вигляді 

прищиків або крихітних 

пухирців, що лущаться, який 

може уражати значну 

частину тіла, найчастіше між 

пальцями рук, навколо 

зап'ястків, на ліктях, під 

пахвами та на колінах 

Відсторонити в кінці дня і до завершення призначеного лікування. Особи, які перебували в близькому контакті з 

хворим, слід звернутися до лікаря.  

Постільну білизну та одяг, що контактували зі 

шкірою інфікованої особи, необхідно випрати. 

Не можна нікому передавати особисті речі 

(рушники, робочий чи побутовий одяг тощо).  

Оперізувальний 

лишай 

(оперізувальний 

герпес, вірус вітряної 

віспи) 

Болісний висип на одному 

боці обличчя або тіла; 

пухирі, які зазвичай 

покриваються кірочками 

через 7–10 днів; лихоманка, 

головний біль, озноб та 

розлад шлунка 

Не відсторонювати, якщо висип можна повністю закрити. Якщо висип 

неможливо повністю закрити, відсторонити, поки всі ураження не 

вкриються кірочками, і протягом 24 годин не з'явиться жодного нового 

висипання. 

Контактні особи не відсторонюються.  

 

Інвазивні бактеріальні інфекції 

Інвазивні бактеріальні інфекції виникають тоді, коли бактерії проникають у ті частини тіла, де їх зазвичай немає, викликаючи серйозні захворювання, такі як бактеріємія (інфекція 

кровотоку), менінгіт (інфекція оболонок головного або спинного мозку), пневмонія (інфекція в легенях) тощо. Ці інфекції можуть розвиватися дуже швидко й становити загрозу для 

життя, тому вкрай важливо негайно встановити діагноз і розпочати лікування. 

Гемофільна 

інфекція (зокрема 

типу B, відома як 

Hib, проти якої є 

вакцина) 

 

Підвищена втомлюваність, 

лихоманка / озноб, ригідність 

шиї, відсутність апетиту, 

головний біль, нудота, 

блювота, дратівливість, 

кашель, ускладнене дихання, 

біль у грудях або животі, 

сплутаність свідомості 

 

 

Відсторонити до тих пір, поки особа не завершить повний курс 

лікування й не отримає дозвіл на допуск від лікаря.  

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Контактні особи не відсторонюються.  
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Інфекційна 

хвороба/стан Ознаки й симптоми Критерії відсторонення та повторного допуску 
Профілактика / лікування та  

відсторонення контактних осіб 

Менінгококова 

інфекція (Neisseria 

meningitidis) 

 

Лихоманка / озноб, 

сплутаність свідомості, 

головний біль, чутливість до 

світла, ригідність шиї, 

відсутність апетиту, 

підвищена втомлюваність, 

біль у м'язах, біль у кінцівках 

або животі, порушення 

дихання та темно-фіолетовий 

висип 

Відсторонити до тих пір, поки особа не завершить повний курс 

лікування й не отримає дозвіл на допуск від лікаря. 

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Regional Health Department (Регіональний 

департамент охорони здоров'я) надасть 

вказівки щодо порядку дій з контактними 

особами.  

Пневмококова 

інфекція 

(Streptococcus 

pneumoniae) 

 

Лихоманка / озноб, кашель, 

біль у грудях, ускладнене або 

порушене дихання, головний 

біль, ригідність шиї, 

відсутність апетиту, 

сплутаність свідомості або 

зміна психічного стану.   

 

Відсторонити до тих пір, поки особа не завершить повний курс 

лікування й не отримає дозвіл на допуск від лікаря. 

Про випадок необхідно повідомити: звернутися 

до Regional Health Department (Регіонального 

департаменту охорони здоров'я). 

Контактні особи не відсторонюються.  

 

 

 

Використані джерела 

• Червона книга. Звіт Committee on Infectious Diseases (Комітету з інфекційних хвороб) на 2024–2027 роки, 33-є видання. American Academy of 

Pediatrics (Американська академія педіатрії) 

• Control of Communicable Diseases Manual (Посібник з контролю за інфекційними хворобами), 21-е видання. 2022 рік. American Public Health 

Association (Американська асоціація охорони здоров'я) 

• Лікування інфекційних хвороб у дошкільних та шкільних закладах: стислий довідник, 6-е видання. 2023 рік. American Academy of Pediatrics 

(Американська академія педіатрії) 

• Рожева книга: підручник, 14-е видання (2021 р.) (https://www.cdc.gov/vaccines/pubs/pinkbook/) 

• Centers for Disease Control and Prevention (Центри контролю та профілактики захворювань), https://www.cdc.gov/

https://www.cdc.gov/vaccines/pubs/pinkbook/
https://www.cdc.gov/
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Що повідомляти 

• Ім'я пацієнта 

• Повна адреса, телефон, округ, дата 

народження, раса, стать пацієнта 

• Ім'я та номер телефону лікаря 

• Ім'я, установа та номер телефону особи, яка 

повідомляє про випадок 

• Захворювання чи медичний стан 

• Дата встановлення діагнозу 

• Симптоми 

• Дата появи симптомів 

• Лікування 

• Результати аналізів, місце взяття зразка, тип 

зразка, дата взяття матеріалу 

• Якщо пацієнт — жінка, статус вагітності 

• Статус пацієнта: у дошкільному закладі, 

працівник харчоблоку, медичний працівник, 

працівник дошкільного закладу, будинок 

літніх людей, ув'язнена / затримана особа, 

поїздки за останні 4 тижні 

Куди повідомляти 

ВІЛ, СНІД та ЗПСШ (за винятком 

гепатиту) 

Не надсилати результати аналізів на ВІЛ, СНІД 

або ЗПСШ факсом до Департаменту охорони 

здоров'я (DPH) 
 

Надіслати в електронному вигляді через систему 

SCIONx (рекомендований варіант) 

––––––––––––––––– або ––––––––––––––– 

Поштою на адресу:  

Surveillance, Assessment, and Evaluation Section 

P.O. Box 2046, West Columbia SC 29171 

––––––––––––––––– або ––––––––––––––– 

Телефоном: залишити докладне повідомлення за 

номером 1-800-277-0873. 

Отруєння свинцем 
 

Надіслати в електронному вигляді через систему 

SCIONx 

––––––––––––––––– або ––––––––––––––– 

На електронну пошту: scionlead@dph.sc.gov, щоб 

налаштувати повідомлення в електронному 

вигляді 

––––––––––––––––– або ––––––––––––––– 

Поштою на адресу:  

Lead Surveillance, MCH Bureau  

SCDPH, PO Box 2046 

West Columbia, SC 29171 

––––––––––––––––– або ––––––––––––––– 

Звіти про отруєння свинцем надсилати факсом на 

номер (803) 898-3236 

Укуси тварин та потенційне зараження 

сказом (повідомляти протягом 24 годин) 
 

1. Повідомити в електронному вигляді, 

заповнивши форму D-1799 Animal 

Incident Report Form (Форма повідомлення 

про інцидент за участю тварини). 

2. Дії у разі контакту людини з твариною, в 

якої може бути сказ 

3. Зателефонувати на номер (888) 847-0902 

(дод. 2), 24/7: 

• Щоб перевірити отримання форми  

D-1799 Animal Incident Report 

(Повідомлення про інцидент за участю 

тварини) 

• Повідомити телефоном, якщо немає 

можливості заповнити форму онлайн 

• Звернутися за консультацією до лікаря 

4. Якщо виникнуть запитання чи 

занепокоєння, зателефонувати за номером  

1-888-847-0902 (дод. 2) 

 

mailto:scionlead@dph.sc.gov
https://liquidoffice.dhec.sc.gov/lfserver/6207db28z18c99ac785bzx6ed4gsxgxgbxpb?DFS__FormType=crp
https://liquidoffice.dhec.sc.gov/lfserver/6207db28z18c99ac785bzx6ed4gsxgxgbxpb?DFS__FormType=crp
https://liquidoffice.dhec.sc.gov/lfserver/6207db28z18c99ac785bzx6ed4gsxgxgbxpb?DFS__FormType=crp
https://dph.sc.gov/sites/scdph/files/Library/00227-ENG-CR.pdf
https://dph.sc.gov/sites/scdph/files/Library/00227-ENG-CR.pdf
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Куди повідомляти про випадки туберкульозу 

Повідомляти до управління громадського здоров'я (зі списку нижче) відповідно до місця проживання пацієнта 

Lowcountry 
 

Berkeley, Charleston, Dorchester 

Телефон: (843) 209-8435 

Факс: (843) 308-0324 

 

Allendale, Bamberg, Beaufort, 

Calhoun, Colleton, Hampton, Jasper, 

Orangeburg 

Телефон: (843) 209-8435 

Факс: (843) 308-0324 

Midlands 
 

Chester, Kershaw, Lancaster, 

Newberry, Saluda, York 

Телефон: (803) 909-7358 

Факс: (803) 327-9847 

 

Aiken, Barnwell, Edgefield, Fairfield, 

Lexington, Richland 

Телефон: (803) 576-2870 

Факс: (803) 576-2880 

Pee Dee 
 

Dillon, Georgetown, Horry, Marion 

Телефон: (843) 915-8798 

Факс: (843) 915-6504 

 

Chesterfield, Clarendon, Darlington, 

Florence, Lee, Marlboro, Sumter, 

Williamsburg 

Телефон: (843) 673-6693 

Факс: (843) 673-6670 

Upstate 
 

Cherokee, Spartanburg, Union 

Телефон: (843) 209-8435 

Факс: (843) 308-0324 

 

Abbeville, Anderson, Greenwood, 

Greenville, Laurens, McCormick, 

Oconee, Pickens 

Телефон: (864) 372-3198 

Факс: (864) 282-4294 

Неробочий час / вихідні та свята: (803) 898-0558    Факс: (803) 898-0685 

Куди повідомляти про усі інші медичні стани 

Повідомляти до управління громадського здоров'я (зі списку нижче) відповідно до місця проживання пацієнта 

Lowcountry 
 

Allendale, Bamberg, Beaufort, 

Berkeley, Calhoun, Charleston, 

Colleton, Dorchester, Hampton, 

Jasper, Orangeburg 
 

3685 Rivers Avenue, Suite 201 

North Charleston, SC 29405 
 

Телефон: (843) 441-1091 

Факс: (843) 953-0051 

Неробочий час / вихідні та свята: 

(843) 441-1091 

Midlands 
 

Aiken, Barnwell, Chester, Edgefield, 

Fairfield, Lancaster, Lexington,  

Kershaw, Newberry, Richland, 

Saluda, York  
 

2000 Hampton Street 

Columbia, SC 29204 
 

Телефон: (888) 801-1046 

Факс: (803) 251-3170 

Неробочий час / вихідні та свята: 

(888) 801-1046 

Pee Dee 
 

Clarendon, Chesterfield, Darlington, 

Dillon, Florence, Georgetown, Horry, 

Lee, Marion, Marlboro, Sumter, 

Williamsburg 
 

1931 Industrial Park Road 

Conway, SC 29526 
 

Телефон: (843) 915-8886 

Факс: (843) 915-6506 

Неробочий час / вихідні та свята: 

(843) 409-0695 

Upstate 
 

Abbeville, Anderson, Cherokee,  

Greenville, Greenwood, Laurens,  

McCormick, Oconee, Pickens,  

Spartanburg, Union 
 

352 Halton Road 

Greenville, SC 29607 
 

Телефон: (864) 372-3133 

Факс: (864) 282-4373 

Неробочий час / вихідні та свята: 

(864) 423-6648z 

 


