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Актуальность. Чрезвычайные ситуации биологической природы, вызываемые инфекционными аген
тами, характеризуются острым началом, стремительным распространением и вовлечением в эпидеми
ческий процесс значительного числа людей. Особенно быстро эпидемии развиваются в больших кол
лективах людей, связанных одинаковыми условиями проживания, питания, трудовой деятельности, что 
характерно для вахтовых работников, привлекаемых к реализации крупных строительных проектов. Наи
более эффективным методом профилактики социально значимых инфекционных заболеваний и предот
вращения развития эпидемий является вакцинация.

Цель – анализ опыта организации и проведения вакцинации вахтовых работников крупного строи
тельного проекта против социально значимых инфекционных болезней.

Методология. Предметом исследования явилась организация иммунопрофилактики социально зна
чимых инфекций на крупном строительном проекте в Дальневосточном регионе России, для реализации 
которого были привлечены вахтовые работники из России, стран ближнего и дальнего зарубежья. За ис
следуемый период с января 2020 г. по декабрь 2024 г. ежедневно находились на площадке строительства 
от 12 508 до 39 120 работников в зависимости от этапа работ, среднее число – 27 182 ± 2625. В период 
пребывания на проекте работники проживали во временных вахтовых поселках строителей в общежи
тиях, развернутых в зданиях блочно модульного типа, питались в общих столовых, на рабочие места их 
доставляли служебными автобусами. Для проведения иммунопрофилактики социально значимых ин
фекций использовали отечественные вакцины: противогриппозные («Ультрикс Квадри», «Совигрипп», 
«Гриппол плюс»), пневмококковую («Превенар13»), векторные вакцины для профилактики коронавирус
ной инфекции («Гам КОВИДВак», «Спутник Лайт»), коревую культуральную живую, противоклещевые 
(«ЭнцеВир», «Клещ ЭВак»). Вакцины вводили в соответствии с официальными инструкциями по их при
менению. Оценку эффективности мероприятий по организации и проведению вакцинации проводили 
с использованием методов логического анализа, экспертных оценок, эпидемиологического исследова
ния. Статистическую обработку данных проводили с использованием общепринятых методов статисти
ческого анализа.

Результаты и их анализ. Представлены результаты ретроспективного анализа мероприятий по ор
ганизации и проведению массовой вакцинации вахтовых работников крупного строительного проекта 
против социально значимых инфекций. Вакцинацию вахтовых работников осуществляли в прививочном 
кабинете и временном прививочном пункте инфекционного госпиталя, построенного на территории про
екта, а также в мобильных пунктах вакцинации, которые развертывали на территории временных вах
товых поселков строителей. Приведены схема развертывания и функционирования мест проведения 
вакцинации с указанием логистики процесса и сведения об общем количестве профилактических при
вивок, проведенных на проекте за 2020–2024 гг. Указано, что осенью 2020 г., когда еще не были созда
ны противоковидные вакцины, на проекте была проведена массовая вакцинация против гриппа с охва
том 80,7 % от общего числа работников, присутствующих на строительной площадке, что позволило 
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Введение
Как ярко продемонстрировала недавняя 

пандемия новой коронавирусной инфекции 
(COVID19), чрезвычайные ситуации биоло
гической природы, вызываемые инфекцион
ными агентами, представляют существенную 
угрозу обществу и создают большие пробле
мы для системы здравоохранения. Практи
чески всегда они характеризуются острым 
началом, стремительным распространени
ем и вовлечением в эпидемический процесс 
значительного числа людей. Все это требует 
экстренного медицинского реагирования на 
чрезвычайную ситуацию, включая проведение 
значительного числа организационных, сани
тарно эпидемиологических, санитарно ги гие
нических, лечебно диагностических, а порой 
и лечебно эвакуационных мероприятий.

Особенно быстро эпидемии инфекционных 
заболеваний развиваются в больших коллек
тивах людей, связанных одинаковыми усло
виями проживания, питания, трудовой дея
тельности, что характерно, в частности, для 
вахтовых работников, привлекаемых к реали
зации крупных строительных проектов. Меди
цинское реагирование на чрезвычайные ситу
ации биологической природы на строительных 
проектах сопряжено с рядом дополнительных 
сложностей: постоянная миграция значитель
ных контингентов людей с неизвестным меди
цинским и эпидемиологическим анамнезом, 
несовершенство или полное отсутствие меди
цинской инфраструктуры, дефицит персонала 
и лекарственных средств для оказания меди

цинской помощи. В этих условиях особое зна
чение приобретают профилактические меро
приятия, в том числе, вакцинация.

Вакцинация является наиболее эффектив
ным методом профилактики социально значи
мых инфекционных заболеваний и предотвра
щения развития эпидемий. Как показал опыт 
борьбы с пандемией COVID19, реальное сни
жение численности заболевших и уменьшение 
выраженности эпидемической вспышки во 
всем мире началось только после появления 
вакцин и их внедрения в медицинскую практику 
[14, 15]. Ранее с помощью вакцинации удалось 
полностью ликвидировать оспу, а также суще
ственно снизить заболеваемость корью, круп
ные эпидемии которой до появления противо
коревой вакцины бушевали каждые 2–3 года 
[12]. С применением вакцин также связывают 
значительное снижение смертности от гриппа, 
пневмококковой инфекции, клещевого вирус
ного энцефалита и других со циально значи
мых инфекций [1, 2, 6, 10, 11].

Цель – проанализировать опыт организа
ции и проведения массовой вакцинации вах
товых работников крупного строительного 
проекта в Дальневосточном регионе России 
против социально значимых инфекционных 
болезней.

Материал и методы
Объектом исследования явился Амурский 

газоперерабатывающий завод (АГПЗ), стро
ительство которого осуществляется в Даль
невосточном федеральном округе России 

предотвратить вспышку гриппа и острых респираторно вирусных инфекций на фоне продолжающейся 
эпидемии новой коронавирусной инфекции. В дальнейшем вакцинацию от гриппа проводили ежегодно 
с охватом не менее 60–65 % от общего числа работников проекта. Вакцинацию против пневмококковой 
инфекции и гриппа проводили совместно, преимущественно, руководителям и инженерно техническим 
работникам, а также лицам из групп риска, что позволило предотвратить развитие тяжелых случаев за
болеваний инвазивными формами и существенно снизить число неинвазивных клинических форм пнев
мококковой инфекции. Представлены расчетные данные об экономической эффективности вакцинации 
против гриппа и пневмококковой инфекции за счет снижения заболеваемости гриппом, острыми респи
раторными вирусными инфекциями, пневмониями. Массовую вакцинацию против COVID19 проводили 
в 2021–2022 гг., в результате чего удалось полностью стабилизировать эпидемиологическую ситуацию 
на проекте и минимизировать число больных новой коронавирусной инфекцией. В связи с появившейся 
угрозой завозных случаев кори в зимне весенний период 2020 г. была проведена масштабная (более 
16 тыс. вахтовых работников) профилактическая вакцинация против кори; в 2023–2024 гг. вакцинацию 
против кори проводили в основном по эпидемическим показаниям. Результатом ежегодно проводимой 
вакцинации против клещевого вирусного энцефалита стало отсутствие среди работников проекта клини
ческих форм заболеваний, несмотря на регистрацию значительного количества случаев присасывания 
клещей, в том числе, инфицированных вирусом. Всего за 2020–2024 гг. на проекте было сделано более 
130 тыс. прививок против социально значимых инфекций.

Заключение. Проведение массовой вакцинации вахтовых работников против основных социально 
значимых инфекций позволило избежать эпидемических вспышек инфекционных заболеваний и обеспе
чить своевременную реализацию крупного строительного проекта.

Ключевые слова: вахтовые работники, вакцинация, социально значимые инфекции, грипп, пневмо
кокковая инфекция, COVID19, корь, клещевой вирусный энцефалит.
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в Свободненском районе Амурской области. 
После окончания строительства АГПЗ станет 
одним из крупнейших в мире и самым боль
шим в России производством по переработке 
природного газа: проектная мощность по пе
реработке газа, который поступает на завод 
по газопроводу «Сила Сибири» с Якутского 
и Иркутского центров газодобычи, составит 
42 млрд м3 в год. Наряду с очищенным мета
ном, предназначенным для экспорта в Китай, 
товарной продукцией завода будут этан 
(2,5 млн т в год), пропан (1 млн т в год), бутан 
(500 тыс. т в год), пентан гексановая фракция 
(200 тыс. т в год) и гелий (до 60 млн м3 в год).

Для строительства АГПЗ привлекают ра
ботников из России, стран ближнего и даль
него зарубежья. Число иностранных граждан 
составляет более 2/3 от общего количества 
работников. За исследуемый период с янва
ря 2020 г. по декабрь 2024 г. ежедневно нахо
дились на площадке строительства от 12 508 
до 39 120 человек в зависимости от этапа ра
бот, в среднем – 27 182 ± 2625. Не менее 95 % 
от общего количества работников составляли 
мужчины, которые преимущественно выпол
няли работы на открытом воздухе – грунтовые, 
сварочные, высотные и др. Число женщин не 
превышало 5 %, чаще всего они работали 
в помещениях – обеспечивали питание, про
ведение уборки и т. п. За редким исключением 
(местные жители) основная часть персонала 
работала вахтовым методом: длительность 
вахты составляла от 2 до 6 мес, межвахтовый 
отдых – от 1 до 3 мес. В период пребывания на 
проекте работники проживали во временных 
вахтовых поселках строителей в общежитиях, 
развернутых в зданиях блочно модульного 
типа (в каждой из комнат располагались 
от 2 до 8 человек), питались в общих столо
вых, на рабочие места их доставляли служеб
ными автобусами.

Предметом исследования явилась орга
низация иммунопрофилактики социально 
значимых инфекций у вахтовых работников, 
привлеченных для реализации проекта строи
тельства АГПЗ. Вакцины вводили работникам 
в соответствии с официальными инструкция
ми по их применению. Для иммунизации ис
пользовали вакцины отечественного произ
водства:

— противогриппозные: вакцина гриппозная 
четырехвалентная инактивированная расщеп
ленная «Ультрикс Квадри» (ООО «ФОРТ», Рос
сия), вакцина гриппозная трехвалентная ин
активированная субъединичная «Совигрипп» 
(АО «НПО «Микроген», Россия), вакцина грип

позная тривалентная инактивированная субъ
единичная полимер субъединичная «Гриппол 
плюс» (ООО «НПО Петровакс Фарм», Россия);

— против пневмококковой инфекции: 
вакцина пневмококковая полисахаридная 
конъюгированная адсорбированная тринад
цативалентная «Превенар13» (ООО «НПО 
Петровакс Фарм», Россия);

— против COVID19: комбинированная 
двухкомпонентная векторная для профилак
тики коронавирусной инфекции, вызывае
мой вирусом SARSCoV2, «Гам КОВИДВак» 
(«Спутник V»), и векторная вакцина для про
филактики коронавирусной инфекции, вызы
ваемой вирусом SARSCoV2 «Спутник Лайт» 
(ФГБУ «Научно исследовательский центр 
эпидемиологии и микробиологии им. Н.Ф. Га
малеи Минздрава России»);

— против кори: вакцина коревая культу
ральная живая (АО «НПО «Микроген», Россия 
или ФБУН ГНЦ ВБ «Вектор» Роспотребнадзо
ра, Россия);

— противоклещевые: вакцина против кле
щевого энцефалита культуральная очищенная 
концентрированная инактивированная сор
бированная «ЭнцеВир» (АО «НПО «Микро ген», 
Россия), вакцина против клещевого энцефа
лита культуральная очищенная концентри
рованная инактивированная сорбированная 
«Клещ ЭВак» (ФГАНУ «Федеральный науч
ный центр исследований и разработки имму
нобиологических препаратов им. М.П. Чума
кова РАН», Россия).

Оценку эффективности мероприятий по 
организации и проведению вакцинации вы
полняли с использованием методов логиче
ского анализа, экспертных оценок, эпидемио
логического исследования. Статистическую 
обработку полученных данных проводили 
с использованием общепринятых методов 
математико статистического анализа, для 
количественных показателей рассчитывали 
среднюю арифметическую величину и ошиб
ку от средней (M ± m).

Результаты и их анализ
Организация вакцинации работников. 

Вакцинацию работников, привлекаемых на 
строительство АГПЗ, проводили в соответ
ствии с Национальным календарем профи
лактических прививок, календарем профи
лактических прививок по эпидемическим 
показаниям (приказ Минздрава России от 
06.12.2021 г. № 1122н и ранее действовав
шие приказы – от 21.03.2014 г. № 125н, от 
16.06.2016 г. № 370н).
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Вакцинацию вахтовых работников осу
ществляли в прививочном кабинете и вре
менном прививочном пункте инфекционного 
госпиталя, расположенного на территории 
АГПЗ, а также во временных (мобильных) 
пунктах вакцинации, которые развертывали 
непосредственно на территории временных 
вахтовых поселков строителей. Администра
тивный и инженерно технический персонал, 
проживавший в г. Свободный, проходил им
мунизацию в прививочном кабинете Свобод
ненской городской поликлинике и/или вре
менного инфекционного госпиталя.

Принципиальная схема развертывания 
и функционирования мест проведения вакци
нации с указанием логистики процесса пред
ставлена на рисунке.

Сведения об общем количестве профилак
тических прививок, проведенных работникам 
проекта строительства АГПЗ за период с ян
варя 2020 по декабрь 2024 г., представлены 
в таблице.

Особенности проведения и эффекты 
вакцинации против гриппа. Вакцинацию 
против гриппа работников проекта строи
тельства АГПЗ проводили ежегодно в осен
ний период с сентября по ноябрь. Учитывая 
высокую эпидемиологическую значимость 
гриппа, специфические условия прожива
ния и трудовой деятельности вахтовых ра
ботников, целевым показателем, выданным 
Управлением Роспотребнадзора по Амур
ской обл., при старте прививочной компании 
против гриппа являлся охват прививками не 

Принципиальная схема развертывания и функционирования прививочного кабинета (А), временного пункта 
вакцинации инфекционного госпиталя (Б), мобильных пунктов вакцинации на территории временных вахтовых 

поселков строителей (В). 1 – места для размещения работников; 2 – рабочее место медицинского регистратора;  
3 – стол для заполнения документов; 4 – рабочее место врача терапевта (фельдшера); 5 – рабочее место 

прививочной медицинской сестры; 6 – места размещения холодильников и термоконтейнеров для хранения вакцин; 
7 – шкаф неотложной медицинской помощи; 8 – место для размещения переводчика и руководства подрядной 

организации. Стрелками обозначены направления движения работников при проведении вакцинации.
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менее 60 % от общего числа работников на 
площадке строительства и не менее 75 % от 
численности лиц из групп риска (прежде все
го, лица с хроническими заболеваниями орга
нов дыхания и сердечно сосудистой системы, 
а также работники в возрасте старше 60 лет). 
Данные по общему количеству работников, 
прошедших вакцинацию против гриппа за пе
риод с 2020 по 2024 г., показаны в таблице.

В 2020 г., во время второй волны эпидемии 
COVID19, когда еще не были созданы проти
воковидные вакцины, на проекте АГПЗ была 
поставлена цель – провести вакцинацию про
тив гриппа не менее 75 % от общего числа ра
ботников, присутствующих на строительной 
площадке. В результате проведенной работы 
с сентября по декабрь 2020 г. на проекте АГПЗ 
против гриппа были вакцинированы 30 580 
или 80,7 % от общей численности работни
ков, что позволило предотвратить вспышку 
гриппа и ОРВИ на фоне продолжающейся 
эпидемии новой коронавирусной инфекции, 
сохранить трудовой ресурс для выполне
ния строительных работ и снизить нагрузку 
на систему здравоохранения. Проведенный 
медико экономический анализ показал, что 
вакцинопрофилактика с использованием 
противогриппозных вакцин позволила сни
зить уровень заболеваемости гриппом, ОРВИ, 
пневмониями и хроническими формами бо
лезней органов дыхания, что соответствует 
дополнительному предотвращенному эконо
мическому ущербу для проекта в размере бо
лее 100 млн руб. [7].

Еще одним интересным эффектом от про
веденной вакцинопрофилактики гриппа была 
стабилизация ситуации по новой коронави
русной инфекции – в осенне зимний период 
2020–2021 гг. заболеваемость COVID19 сре
ди работников проекта оставалась на уровне 
августа–октября 2020 г., в то время как в Амур
ской обл. и стране, в целом, наблюдался рост 
заболеваемости. Отмечено также, что работ
ники, вакцинированные против гриппа, реже 
болели COVID19, а в случае заражения забо
левание протекало легче, и количество ослож

нений было меньше, чем у лиц, не прошедших 
вакцинацию [3]. Полученные нами данные 
о позитивном влиянии вакцинации против 
гриппа на заболеваемость и тяжесть течения 
новой коронавирусной инфекции, в целом, 
соответствуют ранее опубликованным све
дениям о том, что вакцинированные от грип
па пациенты, заразившиеся коронавирусом, 
реже нуждались в госпитализации и проведе
нии искусственной вентиляции лёгких, а уро
вень их летальности был ниже, чем у невакци
нированных против гриппа людей [8, 9, 13, 17]. 
Есть и альтернативная точка зрения, согласно 
которой вакцинация против гриппа снижает 
риск заражения COVID19, но не влияет на 
частоту госпитализации и летальность [16]. 
Полученные нами данные свидетельствуют 
как о снижении риска заболевания COVID19 
у вакцинированных против гриппа лиц, так 
и о позитивном влиянии вакцинации против 
гриппа на течение и исход новой коронави
русной инфекции у заболевших работников.

Особенности проведения и эффекты 
вакцинации против пневмококковой ин‑
фекции. Вакцинацию против пневмококко
вой инфекции проводили совместно с вак
цинацией против гриппа, преимущественно, 
в 2020–2021 гг. Необходимость вакцинации 
против пневмококка была обусловлена высо
кой социально экономической значимостью 
заболеваний внебольничной пневмонией, 
особенно актуальной в период эпидемии но
вой коронавирусной инфекции [1, 2].

Вакцинацию против пневмококковой ин
фекции выполняли, преимущественно, ру
ководителям и инженерно техническим 
работникам, а также лицам из групп риска, 
страдающим хроническими заболевания
ми органов дыхания (бронхиальная астма, 
хроническая обструктивная болезнь легких 
и т. п.), сердечно сосудистой системы (ише
мическая болезнь сердца и др.), сахарным 
диабетом, а также работникам старших воз
растных групп (55 лет и старше). Учитывая 
необходимость прохождения обязательного 
предварительного медицинского осмотра 

Динамика вакцинации работников проекта строительства АГПЗ за 2020–2024 гг., человек

Инфекционный агент
Период проведения вакцинации, год

Всего
2020 2021 2022 2023 2024

Грипп 30 580 15 989 8 400 3 854 8 794 67 617

Пневмококк 1 539 245 2 3 2 1 791

COVID19 30 429 7 094 202 37 725

Корь 16 291 1 460 977 18 728

Клещевой вирусный энцефалит 2 689 486 684 1751 997 6 607

Итого 51 099 47 149 16 180 7 270 10 770 132 468
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для допуска к работам с вредными и опас
ными факторами, общее количество лиц из 
групп риска и старших возрастных групп на 
проекте было незначительным, не превышая 
2–3 % от общего числа работников.

Основным результатом применения пнев
мококковой вакцины стало предотвращение 
тяжелых случаев заболеваний инвазивными 
формами пневмококковой инфекции, характе
ризующимися высокой летальностью – пнев
монии с бактериемией, менингит, эндокардит, 
сепсис, а также существенное снижение чис
ла неинвазивных клинических форм (остро
го среднего отита, синусита, внебольничной 
пневмонии и др.). Согласно проведенным 
расчетам, предотвращенный экономический 
ущерб от вероятной заболеваемости работни
ков АГПЗ за счет проведения вакцинации про
тив пневмококковой инфекции только в 2020 г. 
составил более 13,5 млн руб. [7].

Особенности проведения и эффекты 
вакцинации против COVID‑19. Вакцинация 
против COVID19 была наиболее актуальной 
в период пандемии новой коронавирусной 
инфекции. В 2020 г. вакцины против COVID19 
не были разработаны, вследствие чего ак
цент был сделан на проведении противоэпи
демических мероприятий [5] и вакцинации 
против гриппа, описанной выше. Доступные 
отечественные вакцины против COVID19 
появились только в 2021 г. и сразу же стали 
использоваться на проекте АГПЗ для имму
нопрофилактики этого грозного заболева
ния. Опыт проведения массовой вакцинации 
работников проекта АГПЗ из России, стран 
Евразийского экономического союза и даль
него зарубежья против новой коронавирус
ной инфекции подробно описан в нашей ра
боте, опубликованной ранее [4]. Здесь лишь 
еще раз отметим, что отечественные вакцины 
«Гам КОВИДВак» («Спутник V») и «Спутник 
Лайт» показали высокую эффективность для 
профилактики заболевания, а проведенная 
масштабная вакцинация позволила стабили
зировать эпидемиологическую ситуацию на 
проекте, минимизировать число больных но
вой коронавирусной инфекцией и обеспечить 
достаточное количество трудовых ресурсов 
для выполнения строительных работ в уста
новленные планом сроки.

Особенности проведения и эффекты 
вакцинации против кори. Корь является 
одним из наиболее высококонтагиозных ин
фекционных заболеваний, развивающихся 
у людей, не имеющих к ней иммунитета [12]. 
Для любого крупного строительного проекта, 

на реализацию которого мобилизуются тыся
чи вахтовых работников из различных стран, 
всегда сохраняется риск завоза и быстрого 
распространения этого заболевания. Учиты
вая специфические условия проживания, пи
тания и работы, выявление даже одного за
болевшего корью является основанием для 
проведения карантинных мероприятий в от
ношении значительного числа контактировав
ших с ним вахтовых работников, в результате 
чего из трудового процесса на длительное 
время могут выпасть десятки и даже сотни 
работников. В связи с этим вакцинации вахто
вых работников против кори на проекте стро
ительства АГПЗ уделялось особое внимание.

Наиболее сложными в эпидемиологиче
ском плане периодами были 2020 г., 2023 г. 
и 2024 г., когда в России были выявлены не
сколько завозных случаев кори, вследствие 
чего на проекте АГПЗ проводилась массовая 
вакцинация вахтовых работников. В 2020 г. 
против кори были вакцинированы 16 291 че
ловек, в основном вахтовые работники из 
стран ближнего и дальнего зарубежья (см. 
таблицу). В 2023–2024 гг. был определенный 
дефицит коревой вакцины, в связи с чем вак
цинацию проводили, преимущественно, по 
эпидемиологическим показаниям: работни
кам, прибывшим из стран с неблагоприятной 
эпидемиологической обстановкой по кори, 
либо контактировавшим с заболевшим / по
дозрительным на заболевание человеком.

Особенности проведения и эффекты 
вакцинации против клещевого вирусно‑
го энцефалита. Амурская область являет
ся эндемичным районом по клещевому ви
русному энцефалиту [10]. В связи с этим на 
проекте АГПЗ ежегодно в весенне летний 
период проводился комплекс противоэпи
демических мероприятий, включающий рас
чистку территории от травяной и кустарнико
вой растительности, акарицидную обработку 
строительной площадки и вахтовых городков, 
создание запасов противоклещевого иммуно
глобулина для проведения экстренной имму
нопрофилактики, а также проведение профи
лактической вакцинации. Вакцинацию против 
клещевого вирусного энцефалита проводили, 
преимущественно, инженерно техническому 
и административному персоналу, а также вах
товым работникам с длительными сроками 
пребывания на строительстве. Ежегодно на 
проекте вакцинацию против клещевого вирус
ного энцефалита проходили (1321 ± 254) чело
века, всего за 2020–2024 гг. были вакциниро
ваны 6607 человек (см. таблицу).
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Главным эффектом от проводимой вак
цинации было отсутствие заболеваний кле
щевым вирусным энцефалитом среди ра
ботников проекта АГПЗ, несмотря на то, что 
ежегодно в весенне летний период регистри
ровались случаи присасывания клещей, в том 
числе, инфицированных вирусом.

Заключение
Основными задачами деятельности меди

цинских специалистов на крупных строитель
ных проектах являются поддержание сани
тарно эпидемиологического благополучия 
и предотвращение развития вспышек инфек
ционных заболеваний, что позволяет обеспе
чить достаточное количество трудовых ресур
сов для выполнения запланированных работ. 
Для решения этой задачи проводится ком
плекс санитарно эпидемиологических и про
филактических мероприятий, среди которых 
ведущее место принадлежит вакцинации. Учи
тывая высокую эффективность иммунопро
филактики для формирования устойчивости 

организма к инфекционным агентам, на про
екте строительства Амурского газоперераба
тывающего завода проведению вакцинации 
против социально значимых инфекционных 
заболеваний уделяли пристальное внимание. 
В соответствии с Национальным календарем 
профилактических прививок, календарем про
филактических прививок по эпидемическим 
показаниям, вахтовым работникам ежегодно 
проводили вакцинацию против гриппа, пнев
мококковой инфекции, COVID19, кори и кле
щевого вирусного энцефалита. За период 
2020–2024 гг. на проекте было сделано более 
130 тыс. прививок против основных социально 
значимых инфекций, большинство из которых – 
во временном инфекционном госпитале и мо
бильных пунктах вакцинации непосредственно 
на территории проекта, что позволило избе
жать эпидемических вспышек инфекционных 
заболеваний, сохранить здоровье вахтовых 
работников и обеспечить своевременное вы
полнение работ по строительству Амурского 
газоперерабатывающего завода.
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Abstract

Relevance. Biological emergencies caused by infectious agents are characterized by acute onset, rapid spread, and 
involvement of large populations in the epidemic process. Epidemics develop especially quickly in large, densely populated 
areas sharing the same living, eating, and working conditions, which is typical of shift workers involved in major construction 
sites. Vaccination remains the most effective method to prevent socially significant infectious diseases and avoid epidemic 
outbreaks.

The objective is to analyze the experience of mass vaccination organization and management among shift workers at a 
large construction to prevent socially significant infectious diseases. 

Methods. The focus of the study is immunoprophylaxis of socially significant infections at a large construction site in the Far 
Eastern region of Russia; the study subjects are shift workers residing in the Russian Federation, neighboring, or farfetched 
countries. For the study period from January 2020 through December 2024, the daily average number of onsite workers was 
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(27,182 ± 2,625) (ranging from 12,508 to 39,120 depending on the phase of work). During their onsite stay, workers were 
accommodated in temporary camps equipped with dormitories made from modular buildings; meals was served in camp 
canteens, and transportation to and from the work locations was provided by company buses. Vaccines represented domestic 
formulations used for immunoprophylaxis of the following socially significant infections: influenza (“Ultrix Quadri”, “Sovigripp”, 

“Grippol Plus”), pneumococcal infection (“Prevenar13”), coronavirus infection (vector vaccines “Sputnik V”, “Sputnik 
Lite”), measles (liveattenuated) and tickborne viral encephalitis (“EnceVir”, “KleschEVac”). All vaccines administered in 
accordance with the official guidelines. The effectiveness of vaccination organization and management was assessed using 
logical analysis, expert evaluation, and epidemiological research. Statistical data processing was carried out using generally 
accepted methods of statistical analysis.

Results and discussion. The retrospective analysis of mass vaccination measures among shift workers of a large 
construction site against socially significant infections were obtained. Vaccination of shift workers was carried out in a 
designated vaccination room, a temporary vaccination station of the onsite infectious disease hospital, as well as in mobile 
vaccination stations deployed in temporary shift camps accommodating construction workers. The paper elaborates the 
layout of vaccination infrastructure, logistics, and information on the total number of preventive vaccinations performed at 
the site in 2020–2024. In fall 2020, before Covid19 vaccines were available, mass influenza vaccination was administered, 
covering 80.7 % of the total number of workers staying at the construction site, thus allowing to prevent an outbreak of 
influenza and acute respiratory viral infections amid the ongoing epidemic of a new coronavirus infection. Thereafter, influenza 
vaccination was conducted annually, covering at least 60–65 % of the total number of project employees. Vaccination against 
pneumococcal infection was conducted jointly with influenza vaccination, primarily in managers, engineers, and technical staff, 
as well as in highrisk individuals. These efforts prevented the development of severe invasive pneumococcal infection and 
significantly reduced the incidence of noninvasive clinical cases. The estimated data on the costeffectiveness of influenza 
and pneumococcal vaccination was confirmed by decreased incidence of influenza, acute respiratory viral infections, and 
pneumonia. Mass vaccination against COVID19 was carried out in 2021 and 2022, eventually allowing to completely stabilize 
the epidemiological situation at the site and minimize the incidence of a new coronavirus infection. Due to the emerging threat 
of imported measles, a largescale (more than 16,000 shift workers) preventive vaccination against measles was conducted 
in winterspring 2020. In 2023–2024, measles vaccination was conducted mainly for epidemic indications. The annual 
vaccination against tickborne viral encephalitis allowed to eliminate clinical cases of the disease among project employees, 
despite a significant number of tick bites, including viruspositive cases. Overall, over 130,000 immunizations against socially 
significant infections were administered during 2020–2024.

Conclusion. Mass vaccination of shift workers against most critical socially significant infections allowed to prevent 
epidemic outbreaks of infectious diseases and enabled timely and prompt progress of a largescale construction project.

Keywords: shift workers, vaccination, socially significant infections, influenza, pneumococcal infection, COVID19, 
measles, tickborne viral encephalitis. 
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