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С Е С Т Р И Н С К И Й  П А Т Р О Н А Ж

И Н Ф О Р М А Ц И Я

 Глава Минздрава Мурашко допустил, что штамм «омикрона» BA.2 станет преобладающим в мире 

Стелс-омикрон» может стать доминирующим штаммом коронавируса, 
причем заразиться им могут и переболевшие COVID-19, вызванным оми-
крон-штаммом, заявил министр здравоохранения Михаил Мурашко.

«Имея более высокую контагиозность, подвариант «омикрона» BA.2 
имеет все шансы скоро стать преобладающим штаммом», — сказал он.

Министр отметил, что в последние дни в Германии фиксируется 
рекордная заболеваемость, а в Китае — вспышка в десятках городов. В боль-
шинстве случаев выявляется именно подвариант «омикрона» BA.2.

При этом, добавил Мурашко, даже если человек уже заразился оми-
крон-штаммом и переболел, это не дает ему надежной защиты от «стелс-о-
микрона».

Однако, по словам главы Минздрава, научные и клинические 
данные свидетельствуют, что у вакцинированных риск заражения значи-
тельно меньше.

Он добавил, что «стелс-омикроном» часто заражаются дети и под-
ростки, но для их защиты есть вакцина «Спутник М».

Министр также обратил внимание на то, число заболевших в России 
все еще высоко, несмотря на существенное снижение заболеваемости. 
По его мнению, март и апрель остаются ключевыми месяцами по раз-
витию дальнейшей эпидемиологической ситуации.

Омикрон-штамм коронавируса, или B.1.1.529, обнаружили в 
Ботсване и ЮАР в начале ноября, вскоре он распространился по всему 
миру. При этом ученые выяснили, что существует несколько генетиче-
ских линий этого варианта коронавируса. Первоначально доминиру-
ющей была BA.1, но затем появился подвариант BA.2. Его назвали 
«стелс-омикрон», так как он способен еще быстрее распространяться в 
популяции.
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