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РЕЗОЛЮЦИЯ 

WHA67.13 Осуществление Международных медико-санитарных правил  
(2005 г.)1 

Шестьдесят седьмая сессия Всемирной ассамблеи здравоохранения, 

рассмотрев доклад по осуществлению Международных медико-санитарных 
правил (2005 г.)2; 

ссылаясь на проведенное недавно совещание и доклад Стратегической 
консультативной группы экспертов по иммунизации3, которая завершила сделанный ею 
научный обзор и анализ фактических данных по вопросам, касающимся вакцинации 
против желтой лихорадки, и пришла к заключению о том, что одной дозы вакцины 
против желтой лихорадки достаточно для обеспечения устойчивого иммунитета и 
защиты на протяжении всей жизни против желтой лихорадки и что в бустерной дозе 
вакцины против желтой лихорадки нет необходимости;    

отмечая, что в своем докладе Стратегическая консультативная группа экспертов 
по иммунизации рекомендовала ВОЗ пересмотреть содержащееся в Международных 
медико-санитарных правилах (2005 г.) положение, касающееся срока действия 
международных свидетельств о вакцинации против желтой лихорадки,   

ПРИНИМАЕТ, в соответствии с пунктом 3 Статьи 55 Международных медико-
санитарных правил (2005 г.), обновленное Приложение 7 Международных медико-
санитарных правил (2005 г.)4.   

 
(Девятое пленарное заседание, 24 мая 2014 г. – 

Комитет А, шестой доклад) 
 
 
 

 

                                                      
1  Финансовые и административные последствия этой резолюции для Секретариата см. в Приложении 6. 
2  Документ  A67/35. 
3  Совещание Стратегической консультативной группы экспертов по иммунизации,  апрель  2013 г. – 

заключения и рекомендации.  Еженедельный эпидемиологический бюллетень.  2013;88(20):201-216. 
4  См.  Приложение  5. 
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ПРИЛОЖЕНИЕ  5 
 
 

Текст обновленного Приложения 7  
Международных медико-санитарных правил  (2005 г.)1 

 
 

[A67/35,  – 2 мая  2014 г.] 

ТРЕБОВАНИЯ, КАСАЮЩИЕСЯ ВАКЦИНАЦИИ ИЛИ 
ПРОФИЛАКТИКИ В ОТНОШЕНИИ КОНКРЕТНЫХ БОЛЕЗНЕЙ 

1. В дополнение к любой рекомендации, касающейся вакцинации или 
профилактики, в настоящих Правилах конкретно определены следующие болезни, в 
отношении которых лицам, совершающим поездку, может потребоваться документ, 
подтверждающий вакцинацию или профилактику в качестве условия въезда в 
государство-участник: 

Вакцинация против желтой лихорадки. 

2. Рекомендации и требования в отношении вакцинации против желтой лихорадки: 

(a) Для целей настоящего Приложения: 

(i) инкубационный период желтой лихорадки составляет шесть дней; 

(ii) вакцины против желтой лихорадки, утвержденные ВОЗ, обеспечивают 
защиту от инфекции по истечении 10 дней после проведения прививки;   

(iii) эта защита сохраняется на протяжении всей жизни вакцинированного 
лица; и  

(iv) свидетельство о вакцинации против желтой лихорадки действительно 
в течение всей жизни вакцинированного лица и вступает в силу через 
10 дней после даты вакцинации; 

(b) Вакцинация против желтой лихорадки может потребоваться любому лицу, 
совершающему поездку, при выезде из района, где Организация определила 
наличие риска передачи желтой лихорадки.  

(с) Если у лица, совершающего поездку, имеется свидетельство о вакцинации 
против желтой лихорадки, которое еще не вступило в силу, то такому лицу, 
совершающему поездку, может быть разрешено выехать, но положения 
пункта 2(h) настоящего Приложения могут быть применены по приезде. 

                                                      
1  См. резолюцию  WHA67.13. 
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(d) Лицо, совершающее поездку, у которого имеется действительное 
свидетельство о вакцинации против желтой лихорадки, не считается 
подозрительным на заражение, если даже оно прибыло из района, где 
Организация определила наличие риска передачи желтой лихорадки. 

(e) В соответствии с пунктом 1 Приложения 6 вакцина против желтой 
лихорадки должна быть утверждена Организацией. 

(f) Государства-участники определяют на своей территории конкретные центры 
вакцинации против желтой лихорадки, с тем чтобы обеспечить качество и 
безопасность применяемых материалов и процедур. 

(g) Каждое лицо, работающее по найму в пункте въезда в район, в котором 
Организация определила наличие риска передачи желтой лихорадки, а также 
каждый член экипажа перевозочного средства, использующего любой такой 
пункт въезда, должны иметь действительное свидетельство о вакцинации против 
желтой лихорадки. 

(h) Государство-участник, на территории которого присутствуют переносчики 
желтой лихорадки, может потребовать, чтобы лицо, совершающее поездку из 
района, где Организация определила наличие риска передачи желтой лихорадки, 
которое не может представить действительное свидетельство о вакцинации 
против желтой лихорадки, было подвергнуто карантину до того времени, когда 
свидетельство начнет действовать, или на период не более шести дней, 
рассчитанный с даты последнего возможного случая воздействия инфекции, в 
зависимости от того, какой срок наступает первым. 

(i) Лицам, совершающим поездку, у которых имеется освобождение от 
вакцинации против желтой лихорадки, подписанное уполномоченным 
медицинским работником или уполномоченным работником здравоохранения, 
тем не менее, разрешается въезд при условии выполнения положений 
предыдущего пункта настоящего Приложения и предоставления им информации, 
касающейся защиты от переносчиков желтой лихорадки.  Если лица, 
совершающие поездку, не подвергаются карантину, их могут обязать сообщать 
компетентному органу о любых признаках лихорадки или других 
соответствующих симптомах и поместить их под наблюдение. 

 
 
 
 

_______________ 


