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Стратегия вакцинопрофилактики полиомиелита 
в России на заключительном этапе ликвидации

Иванова О.Е.  

ИПВЭ ФГБНУ «ФНЦИРИП  им. М.П. Чумакова РАН»



350 тыс случаев полиомиелита
в 125 странах

1988 г.
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Diop O.M. et al. The Journal of Infectious Diseases, 2017

146 аккредитованных ВОЗ лабораторий в 92 странах 6 регионов мира
220 тыс. образцов стула от случаев ОВП, > 8 тыс. образцов ООС/год

>10 млрд. доз ОПВ для >2,5 млрд. детей 
в рамках ГИЛП

1990 г. – Глобальная сеть лабораторий по 
полиомиелиту ( GLPN)

WHO

Стратегия
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Вакцинация 
тОПВ

Эпиднадзор за 
случаями ОВП

Лабораторное 
подтверждение
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Количество случаев полиомиелита в мире, 
1988-2015 гг. 

Последний дикий ПВ типа 2 в 

мире

Резолюция ВАЗ

Последний 

дикий ПВ типа 3 

в мире

Сертификация 4-х регионов ВОЗ 

AMR, 1994; WPR, 2000; EURO, 2002; SEAR, 2014

Глобальное 
искоренение ПВ 2

> 5 лет нет случаев 
полиомиелита, 
вызванных ПВ 3

Следующий…

Глобальная программа искоренения полиомиелита 1988-2016 гг.
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Дикие ПВ



• Хронически неохваченные вакцинацией дети
• Высокая мобильность населения, создающая 

высокий риск распространения вируса, трудности 
по охвату вакцинацией

• Трудности проведения качественного 
эпиднадзора

• Военные и политические конфликты
• Организационные проблемы кампаний массовой 

иммунизации 
• Недостаток финансирования 
• Биологические свойства вируса (способность к 

рекомбинации) 
• Свойства ОПВ (генетическая нестабильность 

штаммов Сэбина, реверсия нейровирулентности)
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Продолжающаяся циркуляция дПВ, ВРПВ

Что мешает завершению …



2016

•Прерывание циркуляции дикого полиовируса
и вспышек, вызванных цВРПВ

Стратегический план ликвидации полиомиелита и осуществления завершающего этапа в 2013-2018 гг.

Страны, эндемичные по полиомиелиту: Афганистан, Нигерия, Пакистан

2013 2014 2015 2016 2017 2018

416 
случаев

359 
случаев

74 случая 37 случаев 22 случая 8 случаев

8 стран 9 стран 2 страны 3 страны 2 страны 2 страны

* Данные ВОЗ на 10 апреля 2018 г. дПВ в Нигерии – 2 года молчаливой циркуляции 6

416
359

74 37 22 8

2013 2014 2015 2016 2017 2018

Подтвержденные случаи дПВ
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* Данные ВОЗ на 5 декабря 2017
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2016

• Отказ от использования ПВ2 в ОПВ

• Внедрение в плановую иммунизацию ИПВ и бОПВ (типы 
1 и 3)

Индикатор Статус

Страны, более не 
использующие тОПВ для 
рутинной иммунизации

155/155 
(100%)

Начался независимый 
мониторинг

152/152* 
(100%)

Национальный комитет по 
валидации получил данные 
мониторинга перехода

152/152*
(100%)

Региональное бюро ВОЗ 
получило Национальный отчет 
о проверке

155/155
(100%)

Цель достигнута 
12 мая 2016 г.

Основные индикаторы перехода: тОПВ - биОПВ

176 стран используют ИПВ

Внедрение задерживается: 
Киргизстан, Республика Молдова,
Таджикистан, Туркменистан, Узбекистан, 
Монголия

Внедрена * к дате (176 стран или 91 %)

Формальное обязательство ввести в 2018 году
(18 стран или 9%)

Не доступно

Не применимо

* Включая частичное внедрение в Индии

0 1,900 3,800950 Kil

Data source: WHO/IVB Database, as of 9 January 2018
Map production Immunization Vaccines and Biologicals (IVB),

World Health Organization
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Поставки ИПВ: потребности и возможности 

«… в связи с техническими трудностями… на протяжении 2018 г. ситуация с поставкой вакцин (ИПВ) 
останется нестабильной»

«Стратегия экономии» - странам настоятельно рекомендуется  рассмотреть вопрос о внедрении в 
рутинную программу иммунизации фракциональную ИПВ

Zaffran M., WHO 2018

ВОЗ. 70 сессия ВАЗ. Доклад секретариата А70/14 24 апреля 2017

Февраль 2018



Вспышки цВРПВ2 после «перехода*»

Дополнительные мероприятия по 
иммунизации мОПВ2 после 
«перехода»
выполнены или планируются.

цВРПВ2 вспышки(всего 6 вспышек)

Всего 6 вспышек цВРПВ2 после перехода 
в 4 странах

Province District

Surv. 

type

Date 

(collection 

/onset)

NT 

change Classification

Пакистан (1)

Сирия (1)

Нигерия (2)

ДРК (2)

Balochistan QUETTA AFP 17-Dec-2016 14

Balochistan QUETTA ENV 20-Dec-2016 18

Balochistan QUETTA ENV 20-Oct-2016 9

Balochistan QUETTA ENV 28-Dec-2016 15

Balochistan QUETTA ENV 28-Nov-2016 15

*Дата «перехода»: 01 мая 2016

HAUT LOMAMI MALEMBA-NKULU AFP 20 Feb 2017 15

HAUT LOMAMI BUTUMBA AFP 08 Mar 2017 16

HAUT LOMAMI BUTUMBA AFP 07 Apr 2017 15

HAUT LOMAMI MUKANGA AFP 05 Jun 2017 19

HAUT LOMAMI MUKANGA AFP 13 Jun 2017 14

33 positives from AFP – onsets from 3 March to 10 July 
(31 in Deir_Al_Zour, 1 in Raqua, 1 in Homs 
governorates)
24 positives from contact sampling
(23 in Mayadeen,  1 in Talabyad)

«События»1 ВРПВ2 после «перехода»

Country Province District

Surv. 

type

Date 

(collection 

/onset)

EGYPT ISMAILIA FAID AFP 13-Feb-17

EGYPT N. SINAI ALHOSNA Other 17-Jul-16

IRAN (ISLAMIC REPUBLIC OF)TEHRAN TEHRAN AFP 26-Nov-16

NIGERIA JIGAWA KAUGAMA AFP 14-May-2016

PAKISTAN PUNJAB LAHORE AFP 07-Sep-16

WEST BANK AND GAZA STRIPWEST BANK BEITLEHEM Other 28-Aug-16

Country Province District Surv. type Date Classification NT Estimate

AFGHANISTANPAKTIKA BERMEL AFP 10 Sep 2016 Ambiguous 9 Sep-15

CHAD LAC BOL AFP 22 Mar 2017 Pending 6 Jul-16

India ANDHRA PRADESHHYDERABAD ENV 10 Jun 2016 Ambiguous 14 Nov-14

India ANDHRA PRADESHHYDERABAD ENV 16 May 2016 Ambiguous 10 Apr-15

India DELHI SOUTH ENV 06 Jun 2016 Ambiguous 8 Jul-15

India DELHI NORTH ENV 29 Mar 2017 Pending 11 Jan-16

MOZAMBIQUE ZAMBEZIA MOPEIA AFP 30 Nov 2016 Ambiguous 12 Aug-15

Nigeria BAUCHI BAUCHI ENV 15 Jan 2017 Ambiguous 6 May-16

Nigeria GOMBE GOMBE ENV 06 Mar 2017 Ambiguous 6 Jul-16

Nigeria GOMBE GOMBE ENV 30 Jan 2017 Ambiguous 6 Jun-16

Nigeria KATSINA KATSINA ENV 20 Mar 2017 Ambiguous 7 Jun-16

NIGERIA SOKOTO SOKOTO SOUTHCommunity 02 Mar 2017 Pending 7 May-16

Nigeria SOKOTO SOKOTO NORTHENV 06 Feb 2017 Ambiguous 6 Jun-16

Nigeria SOKOTO SOKOTO NORTHENV 06 Mar 2017 Ambiguous 10 Jan-16

Nigeria SOKOTO SOKOTO NORTHENV 06 Mar 2017 Ambiguous 7 May-16

Nigeria SOKOTO SOKOTO SOUTHENV 06 Mar 2017 Ambiguous 6 Jul-16

Nigeria SOKOTO SOKOTO NORTHENV 17 Apr 2017 Pending 6 Aug-16

Nigeria SOKOTO SOKOTO NORTHENV 20 Feb 2017 Ambiguous 8 Apr-16

Nigeria SOKOTO SOKOTO SOUTHENV 30 Jan 2017 Ambiguous 6 Jun-16

Pakistan BALOCHISTAN QUETTA ENV 01 May 2017 Ambiguous 8 Jun-16

Pakistan BALOCHISTAN PISHIN ENV 02 May 2017 Ambiguous 7 Jul-16

Pakistan BALOCHISTAN QUETTA ENV 03 Apr 2017 Ambiguous 6 Aug-16

Pakistan BALOCHISTAN QUETTA ENV 12 Dec 2016 Ambiguous 10 Nov-15

Pakistan BALOCHISTAN KABDULAH ENV 15 Jul 2017 Pending 6 Nov-16

Pakistan BALOCHISTAN QUETTA ENV 16 Sep 2016 Ambiguous 6 Jan-16

Pakistan BALOCHISTAN QUETTA ENV 20 Jun 2016 Ambiguous 8 Aug-15

Pakistan BALOCHISTAN QUETTA ENV 29 May 2017 Ambiguous 6 Sep-16

Pakistan SINDH HYDERABAD ENV 11 Jul 2016 Ambiguous 12 Mar-15

RUSSIAN FEDERATIONCENTRAL FEDERAL DISTRICTMOSCOW - CITYEnterovirus 19 Sep 2016 Ambiguous 10 Aug-15

RUSSIAN FEDERATIONNORTH CAUCASIAN FEDERAL DISTRICTCHECHEN REPUBLIC 08 Dec 2016 Pending 13 Jul-15

SOMALIA TOGDHER BUHODLE AFP 24 Oct 2016 Ambiguous 7 Jan-16

UKRAINE ODESSA ODES'KA Healthy 18 Jul 2016 Ambiguous 8 Aug-15

YEMEN ADEN ALBREIGAH AFP 11 Jun 2016 Ambiguous 8 Jul-15

YEMEN ADEN ALBREIGAH Contact 20 Jun 2016 Ambiguous 9 Jun-15

иВРПВ2 (n=6) 

ВРПВ2 от случаев ОВП, контактных, здоровых (n=10)
ВРПВ2 из объектов окружающей среды (n=24)

1 «Событие» относится ко всем полиовирусам, происходящим из 
вакцины, независимо от источника, за исключением тех, которые 
были классифицированы как циркулирующие 10



Распределение по неделям ПВ2 Сэбин, выделенного от случаев ОВП и из ООС, 2016-2017 гг.  

WER 26 MAY 2017, No 21, 2017, 92, 293–300:http://www.who.int/wer

Период «до перехода»
Ранний период «после «перехода»
Май-Авг 2016

Период «после «перехода»
Сент-Дек 2016

Период «после «перехода»
2017
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2 сентября – 4 октября 2016 г. 
5 образцов сточных вод из 3-х районов Индии 

Sabin 2

• В течение 48 часов – ответные меры
• 4 сентября-17 октября проверено 3 склада вакцин, 25 частных 

ретейлеров и дистрибьютеров, > 5 тыс. государственных и 
частных учреждений здравоохранения

• 2 флакона тОПВ найдены у частных ретейлеров, 48 флаконов 
найдены в 26 частных клиниках



2014          2015         2016      2017        2018      2019        2020      2021         

Фаза I: 
Глобальная координация готовности

Фаза II: 
Контейнмент ПВ2

Фаза III: 
Долгосрочный контейнмент ПВ

Сертификация 
6 регионов как 
свободных от 

полио

отмена
бОПВ

Базовые 
лаб-ии, 
имеющие 
дПВ

IIIa: Финальный контейнмент всех ПВ

Опись, 
Уничтожение, 
Подготовка к
контейменту

IIa: Контейнмент дПВ2
Сертификация

Базовые лаб-
ии, имеющие 
ОПВ/Sabin

IIIb: Контейнмент всех Sabin-
штаммов

IIb: Контейнмент ОПВ2/Sabin2
Уничтожение,                                                                                                 
Подготовка к 
контейменту Сертификация

Неосновные 
лаб-ии

Безопасное обращение с новыми пробами, потенциально содержащими ПВ

Уничтожение,
Безопасное
обращение,
НЕ ХРАНЯТ!

Меры
безопас-ности

Глобальная 
готовность

Отмена
ОПВ2

2019

• Глобальная сертификация

• Контейнмент

Контейнмент (лабораторная изоляция): система удержания микроорганизмов, организмов 
или других агентов в пределах определенной зоны

Контейнмент полиовирусов - система для удержания полиовируса
в пределах обозначенного (базового) учреждения (PEF)

2020

13
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Регион 
ВОЗ

Кол-во
стран

Кол-во 
учреждений, 

планирующих 
сохранять ПВ2

материалы

Кол-во учреждений

Вид сохраняемых ПВ2 материалов Вид учреждения

Дикий 
ПВ2

Дикий 
ПВ2/ВРПВ2/
ОПВ2/Sabin2

ОПВ2/
Sabin2

Производство вакцин Диагностические 
или научные 
лаборатории

Salk-IPV Sabin-IPV

AFR 2 2 0 2 0 0 0 2

AMR 5 27 3 20 4 1 1 25

EMR 2 2 0 0 2 1 1 1

EUR 14 32 5 24 3 8 2 22

SEAR 2 7 1 0 6 0 6 1

WPR 5 16 0 4 12 0 11 5

Всего 30 86 9 50 27 9 21 56

Прогресс в завершении Фазы Ia ГПД III
02.02.2018
http://polioeradication.org/polio-today/preparing-for-a-polio-free-world/containment/

не сохраняют дикие ПВ2 или ВРПВ2 (n=175)

страны, где определены учреждения, 
сохраняющие дикие ПВ2 или ВРПВ2 (n=28)
подготовка документов (n=2)

28 стран планируют сохранять полиовирусы в 91 
БУП (PEF-s)
174 страны не сохраняют ПВ2 (дикие или ВРПВ)
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Производства вакцины
 1992 г. Нидерланды – дПВ1 - инфицирован сотрудник производства – его 18 мес. 

сын. 
Mulders M.N., et al. The JID, 1997 

 2002-2003 гг. Индия - 7 случаев паралитического ПМ, связанные с диким штаммом
MEF ПВ2, который использовался при производстве ИПВ

Deshpande J.M., et al. The Indian Journal of Medical Research, 2003

 2014 г. Бельгия - из-за ошибки сотрудника фармацевтической компании в реку
Ласне, которая течет в черте города Риксенсарт попали около 45 литров жидкости,
содержащей вирус полиомиелита.

 2017 г. Нидерланды – дПВ2 – инфицирован сотрудник – сточные воды
Previsani N. Communicable disease threats report // Week 16, April 16–22. 2017

Коллекции
 дПВ1 в коллекционных штаммах риновирусов
Davies M., et al. Lancet. 2003

 дПВ в коллекциях образцов стула, собранных более 20 лет 
назад в 2-х странах Ю-В Азии во время циркуляции дПВ. 
Образцы стула собирали для исследований кишечных 
вирусов, не относящихся к роду энтеровирусов. 

Pallansch M. WHO. Polio Lab Network. 2002

 ДПВ2 в препарате, который входил в набор для 
профессионального тестирования европейских 
диагностических лабораторий

Savoilainen C., Hovi T. Lancet. 2003

Лаборатории
 2004 г. Россия - внутрилабораторная контаминация 

исследуемых образцов сточных вод дПВ 1 Mahoney (спустя 8 лет 
после прекращения использования диких штаммов ПВ в 
вирусологических лабораториях России; лаборатория 
документально подтвердила их уничтожение, но продолжала 
использовать, ошибочно полагая вакцинными)

Иванова О.Е.и др. Вопросы вирусологии. 2006. № 6. 43-46 

Иванова О.Е. Медицина экстремальных ситуаций, 2018
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Планируя стратегию иммунизации после глобального прекращения использования ОПВ,

Стратегическая консультативная группа экспертов ВОЗ в апреле 2017 г. рекомендовала:

 внедрение 2-х доз трёхвалентной ИПВ в схемы иммунизации,

 сохранение ИПВ в схемах иммунизации в течение, по крайней мере, 10 лет после

глобального прекращения применения ОПВ;

 страны, в которых находятся учреждения, сохраняющие ПВ, будут продолжать вакцинацию с

помощью ИПВ до особого решения ВОЗ

2019
• Прекращение использования бОПВ

2021
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Актуальные полиовирусные вакцины

• Живые
- биОПВ тип 1 и 3 
- мОПВ тип 1
- мОПВ тип 2
- мОПВ тип 3

• Инактивированные
- Традиционная ИПВ на основе диких штаммов
- С-ИПВ на основе штаммов Сэбина

Применение по решению 
Генерального секретаря ВОЗ

Okayasu H., et al. Biologicals, 2016

С-ИПВ в мире

Центр им. М.П. Чумакова приступает к 
клиническим исследованиям 
отечественной инактивированной 
вакцины от полиомиелита 
http://www.chumakovs.ru/
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Альтернативные способы доставки вакцин
ИПВ-нанопластырь

High-density microprojection array delivery to rat skin of low doses of trivalent inactivated

poliovirus vaccine elicits potent neutralising antibody responses

Muller D.A. et al. Sci Rep.2017; 7(1):12644

Внутрикожное введение фракциональной дозы ИПВ
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Нереплицирующиеся вакцины

Вакцины будущего

Новая ОПВ2 – nOPV2 
Новые штаммы-кандидаты с меньшей реверсией 
нейровирулентности, чем Sabin2
Снижение риска ВАПП, ВРПВ
Клинические испытания в Бельгии в 2017 г.

ОПВ ИПВ

Иммуногенность Невысокая 
(необходимо 4 или 
более доз) 

Высокая (необходимо 2 
или 3 дозы)

ВАПП 1 случай/2,5 млн доз

~ 500 случаев/год

нет

Кишечный иммунитет Высокий (защита 
сообщества)

Низкий (индивидуальная 
защита) 

«Вторичная иммунизация» Да Нет 

Дополнительные инъекции Нет Да

Возможные комбинации с 
другими вакцинами

Нежелательна Желательна 

Риск «выхода» дикого 
полиовируса

Не существует Возможен (при 
использовании диких 
полиовирусов) 

Цена Невысокая Высокая (~ 10 раз  ОПВ)

Инъекционная опасность Не существует Существует 

VDPV Да Нет
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Повышение эффективности надзора за полиовирусом
Надзор за иВРПВ

В реестре ВОЗ - 101 случай длительного (> 6 мес) (94) и хронического (> 5 лет) (7) 

выделения иВРПВ пациентами с ПИД
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Year Detected

high income country upper-middle income country

lower-middle income country low income country

Sutter R. 23rd Informal Consultation of the Global Polio Laboratory Network, Geneva, 15-16 March 2017

Macklin G., et al. Frontiers in immunology, 2017

Год 

выявл

ения

Страна По

л

Вид 

ИД

Тип ПВ Дивергенция 

уч-ка VP1 

последнего 

вируса

Длительност

ь выделения 

(год)

Исход 

1981 США М ОВИД 1 10% 10 Умер (1990)

1986 США Ж ОВИД 2 11.8% (1992) 9.6 Потерян для 

наблюдения

1990 Германия М ОВИД 1 8.3% 9.5 Жив, экскреция 

прекратилась

1995 Великобр

итания

Ж ОВИД 2 17.7% (2015) 32 Жив 

2000 Великобр

итания

М ОВИД 2 7.4% 6.7 Жив, экскреция 

прекратилась

2000 Германия Ж ОВИД 1 12.1% 9 Умер (2008)

2009 США Ж ОВИД 2 12.3% 11.9 Умер (2009)
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Поиск иВРПВ в России 

Изолят 53344 ПВ2
Г. Москва, сточные воды
Дата отбора 01.10.15 г.
18% дивергенции 

иВРПВ – глобальный риск искоренению полиомиелита
- Риск паралича или смерти
- Риск распространения вируса 

и возникновения вспышек
Смягчение рисков в постсертификационный период
- Идентификация выделителей иВРПВ

как часть надзора за полио/ОВП

Meeting of the SAGE, Oct 2016 – Conclusions and recommendations
WER, 2016; 48(91)
Grace Macklin et al., Frontiers in immunology, 2017
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Риски, связанные с полиовирусом после глобальной сертификации

Появление ВРПВ, приводящее к вспышкам цВРПВ

Распространение от иВРПВ случаев в сообщество

Выход ДПВ, ВРПВ, Сэбин
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Пост-сертификационная стратегия 2021-2030: цели
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• Иммунизация
Максимально полный охват вакцинацией
Достижение невакцинированных групп 
населения/отдельных лиц
Безопасная вакцинация (предупреждение 
ВАПП)
Эффективная вакцинация (высокий уровень 
коллективного иммунитета)
Доступность вакцинации (обеспечение 
вакцинами)
• Эпиднадзор
Надзор за полио/ОВП, усиление 
дополнительных видов надзора (ООС, ЭВ)
• Осуществление мероприятий по 

контейнменту ПВ
• Продолжение научных исследований по 

полиомиелиту 
• Противодействие антивакцинальной

пропаганде

Противодействие рискам

Риски для РФ
• Продолжающаяся циркуляция дПВ и ВРПВ, 

интенсивная мировая миграция населения: риск 
завоза

• Глобальный дефицит ИПВ, снижение уровня 
коллективного иммунитета: риск реализации 
циркуляции дПВ, ВРПВ, формирования ВРПВ в 
условиях продолжающегося использования ОПВ; 
возникновения случаев ВАПП (как правило, при 
условии несоблюдения санитарного 
законодательства в области профилактики 
полиомиелита). 

• Антивакцинальное движение

РФ сохраняет высокий уровень 
охвата вакцинацией и высокое 
качество эпиднадзора за полио/ОВП 



Спасибо за внимание!
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