Матеріали до єдиного дня інформування наседення

До Всесвітнього дня здоров’я
     У квітні міжнародне співтовариство відзначило  Всесвітній день здоров'я. Це свято засновано на честь створення Всесвітньої організації охорони здоров'я. З'явившись в 1948 році, ВООЗ об'єднала у своїх рядах представників 191 держави світу. Вперше святкування Всесвітнього дня здоров'я відбулося в 1950 році. Уже тоді глобальною ідеєю заходу стала пропаганда здорового способу життя і боротьба з поширенням різних захворювань. 
       Щороку для офіційних заходів, присвячених Всесвітньому дню здоров'я, вибирається окрема тема:  активність життя, захист вагітності, вплив клімату на здоров'я людини, медична допомога людям, постраждалим в результаті надзвичайних ситуацій тощо. Метою цьому є привернення уваги громадськості до питань охорони здоров’я, координування спільних дій, спрямованих на захист здоров’я і благополуччя людей. Цьогоріч такою темою стала профілактика трансмісивних хвороб.
Трансмісивні хвороби — це група  паразитарних та інфекційних захворювань людини і тварин, збудники яких передаються комахами та членистоногими. Зараження відбувається при укусі комарами, кліщами, блохами, при потраплянні інфікованих виділень переносників на шкіру і слизові оболонки та іншим шляхом. Розрізняють облігатно-трансмісивні хвороби, що передаються тільки специфічними переносниками та факультативно-трансмісивні хвороби, збудники яких розповсюджуються різними шляхами (повітряно-крапельним, травним, безпосередньо від людини до людини, переносниками).
У більшості трансмісивні хвороби – це природно-вогнищеві інфекції, тобто інфекції, поширені на територіях, обмежених місцем проживання переносників (комах, які висмоктують кров).

Хвороби, що передаються членистоногими, являють серйозну загрозу для життя і здоров’я людей. Так, наприклад, епідемії чуми і висипного тифу неодноразово в минулому руйнували цілі міста і навіть країни. Висипний тиф взимку, а малярія влітку нерідко перемагали без бою цілі армії.

Більше половини населення світу знаходяться у зоні ризику захворіти цими хворобами. В результаті збільшення масштабів поїздок, торгівлі та міграції число таких людей стає ще більш значним. 

Згідно оцінок фахівців, на трансмісійні хвороби припадає 17% всіх інфекційних хвороб. До них належать різні види лихоманок, лімфатичний філяріоз, онхоцеркоз, кліщовий спірохетоз, іксодові кліщові бореліози, бартонелез, малярія, африканський трипаносомоз, лейшманіози, кліщовий енцефаліт, американський трипаносомоз.
Найбільш смертоносною трансмісивною хворобою є малярія. У 100 країнах з тропічним і субтропічним кліматом, де високий ризик зараження, живуть більш ніж 2 млрд. чоловік. У світі щорічно хворіють малярією близько 110 млн. чоловік, 1-2 млн. чоловік (переважно діти менше 5 років) щороку вмирають від малярії. У зв’язку з розвитком туризму збільшилося число «завезених» випадків малярії і вторинних заражень, зустрічаються і смертельні наслідки цього захворювання.
Відомі чотири види малярійні паразитів. Поширені вони нерівномірно і викликають різні за важкістю форми малярії. Найбільш важка форма – тропічна малярія – реєструється переважно в жарких країнах.

Захворювання передають малярійні комарі, які активні в тропіках майже цілий рік. Відрізнити такого комара можна по тому, як він «сидить» на поверхні. Тіло малярійного комара розташоване під кутом по відношенню до поверхні, а не паралельно, як тіло звичайного комара. Заражений комар при укусах вводить здоровій людині малярійних паразитів зі слиною. В організмі людини паразити проходять цикл розвитку, від тривалості якого залежать терміни початку захворювання (наприклад, тропічна малярія проявляється звичайно через 9-15 днів після укусу).

Протікання малярії у різних людей неоднакове, форма хвороби залежить від вираженості захисних реакцій організму. У місцевих жителів, які мають імунітет у зв’язку з частими повторними зараженнями малярією, хвороба зазвичай протікає легше, ніж у приїжджих. Тому перед подорожжю в одну з тропічних країн треба добре підготуватися для того, щоб зберегти своє здоров’я і не допустити завезення малярії на батьківщину.

Поряд із захистом від комарів, обов’язковим для всіх заходом профілактики малярії є регулярний прийом протималярійних препаратів. Постійно підтримуваний в крові рівень протималярійного засобу, практично нешкідливого для організму, перешкоджає розвитку збудників малярії. Дотримання цього правила гарантує захист від малярії в тропіках і попереджає завезення малярії в нашу країну.
Дуже швидкими темпами зростає захворюваність лихоманкою денге – за останні 50 років захворюваність цією хворобою зросла в 30 разів. 
Лихоманка денге – це вірусне захворювання, яке передається комарами. Хвороба поширена в тропічних і субтропічних регіонах, особливо в країнах, які знаходяться в південно-західній частині Тихого океану. Велика кількість форм цієї лихоманки в останні роки реєструвалася в містах Південно-Східної Азії. Але приїжджі туристи або робітники хворіють вкрай рідко.

Хвороба триває близько 7 днів. Для початку захворювання характерний сильний головний біль, біль у м’язах і суглобах, підвищена температура тіла. Висип з’являється на 3-4 день після зниження температури. На шкірі ніг (в районі стоп) іноді з’являються невеликі крововиливи. У дітей хвороба протікає легко. Одужання супроводжується депресією і почуттям сильної втоми. Прогноз захворювання сприятливий.

Профілактика трансмісивних хвороб полягає у захисті від укусів комарів – переносників хвороби. Для попередження комариних та москітних укусів необхідно одягати одяг, який закриває як можна більше шкіри, обприскувати відкриті ділянки шкіри та одяг противомоскітними репеллентами; для захисту дітей, літніх та хворих людей, а також тих, хто відпочиває в денний час, внеобхідно використовувати протимоскітні сітки; ефективність протимоскітних сіток можна покращити, обробивши їх інсектицидами.
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