Защити себя и свою семью от гриппа и его осложнений!

Грипп - высокозаразное острое вирусное заболевание дыхательных путей, характеризующееся коротким инкубационным периодом (1—2 дня) и быстрым циклическим течением (3—5 дней). Поражает все возрастные группы населения, живущие в различных географических условиях.
 Существует несколько видов вируса гриппа. Особенность вирусов типа А и В — непрерывная изменчивость их антигенных свойств, сопровождающаяся периодическим возникновением новых подтипов, не вызывающих у заболевших перекрестного иммунитета. Наиболее активный вирус типа А вызывает также всемирные (глобальные) эпидемии (пандемии). Каждая пандемия вызывается новым подтипом вируса. 

Единственный источник инфекции — больной человек. Заражение происходит воздушно-капельным путём — при кашле, чихании больного, при разговоре с ним. Умеренные по интенсивности воспаления слизистых оболочек носовых ходов, глотки, зева, гортани и бронхов сопровождаются выраженной картиной общего отравления организма эндотоксином вируса гриппа. Интоксикация вызывает резкий упадок сил, болезненность мускулатуры, общую разбитость, головную боль, повышенную раздражительность и главное, резко снижает иммунитет организма, что приводит к развитию осложнений бактериального происхождения: воспаление среднего уха, тонзиллит, ларингит, трахеит, бронхит, пневмония, менингоэнцефалит и  как последствия общей интоксикации часты опасные поражения сердечно-сосудистой системы. 

Каждую эпидемию гриппа сопровождает повышенная смертность. 

Наибольшие жертвы грипп собирает среди групп населения, страдающих хроническими болезнями (лица "высокого риска"). Однако, анализируя ситуацию сложившуюся в 2009-начало 2011гг. можно с уверенностью сказать, что грипп и его осложнения  уносят жизни молодого трудоспособного населения.  Смерть при гриппе может наступить от интоксикации, кровоизлияний в жизненно важные центры (головной мозг), от легочных осложнений (пневмония, эмпиема плевры), сердечной или сердечно-легочной недостаточности. 

Далеко не каждый человек осознает всю тяжесть проблемы заболевания гриппом. Нужно знать, что наибольшее количество смертных случаев от гриппа связано не непосредственно с этим заболеванием, а с осложнениями после гриппозной инфекции. Чаще всего это осложнения, касающиеся заболеваний легких и сердца (в частности, острая вирусная пневмония). Всего, в общей структуре смертности смерть от гриппа и его осложнений занимает долю 40%, унося ежегодно от 20 до 40 тысяч жизней.
На лидирующем месте среди многочисленных осложнений, чаще всего заканчивающееся летальным исходом является пневмония.

При заболевании гриппом, на фоне общего отравления организма и резкого подавления иммунитета вирусом, зачастую развивается вторичная бактериальная пневмония, вызванная различными бактериальными агентами, такими как стрептококк, стафилококк, гемофильная палочка, пневмококк и пр. Может встречается комбинированная инфекция (вирусная и бактериальная пневмония).

Но наиболее опасным и участившимся осложнением гриппа (А(Н1N1) Калифорния) является вирусная пневмония. Первичная вирусная пневмония - это осложнение, характеризующееся высокой смертностью. Она возникает в случае заражения вирусом высочайшей вирулентности, каковым является вирус высокопатогенного гриппа А (Н1N1) Калифорния, так называемый «свиной» грипп. При этом развиваются "молниеносные" смертельные геморрагические пневмонии, продолжающиеся не более 3-4 дней. Истинная первичная гриппозная пневмония может наблюдаться, прежде всего, у больных, страдающих хроническими заболеваниями сердца и легких, желудочно-кишечного тракта, страдающих сахарным диабетом, бронхиальной астмой, ожирением. Согласитесь, ту или иную патологию можно найти у себя или своих близких. 

Осложнения со стороны сердечно-сосудистой системы: может развиться миокардит и перикардит - воспалительное заболевание мышц сердца, которое может привести к сердечной недостаточности и, как следствие, к инвалидизации. 

После гриппа типа В могут развиться мышечные осложнения, выражающиеся в миозите и других мышечных заболеваниях. Такие осложнения чаще бывают у детей и выражаются в мышечных болях в течение нескольких дней. Также происходит повышение миоглобина в моче (миоглобинурия), что может привести к острому нарушению функции почек. 

Иногда отмечается острый поперечный миелит, менингит и энцефалит. 

После гриппа часто наблюдаются обострения хронических заболеваний, таких как: бронхиальная астма и хронический бронхит, сердечно-сосудистые заболевания, нарушения обмена веществ, заболевания почек и др.
Единственным способом защитить себя от гриппа является вакцинация! Конечно, не одна прививка в мире не сможет защитить Вас полностью от ОРВИ и гриппа, но даст 100 % гарантию от тяжелого течения болезни и развития летального исхода! Так, анализ летальных случаев гриппа  в Нижегородской области в сезон 2009-2010гг., 2010-2011 показал, что все больные, умершие от осложнений гриппа, не имели прививок против этой инфекции.
Кроме ущерба для здоровья, грипп и ОРВИ наносят серьезный экономический ущерб не только государству в целом, предприятию, но и каждому отдельно взятому гражданину и его семье. При заболевании гриппом увеличиваются расходы на приобретение лекарственных средств, возникает необходимость дополнительных консультаций врачей специалистов. Кроме того, при существующей на сегодняшний день системе здравоохранения и системе оплаты больничных листов,  финансовые последствия выражаются в уменьшении дохода за период потери нетрудоспособности. Не следует забывать и о том, что после заболевания гриппом процесс восстановления довольно длительный и так же требует дополнительных материальных вложений.
Вакцинацию против ГРИППа необходимо проводить ежегодно, т.к. спектр циркулирующих штаммов вируса меняется каждый сезон. Это отражено в рекомендациях ВОЗ по составу противогриппозных вакцин. Каждый год меняется состав вакцин против ГРИППа, таким образом, каждый год Вы делаете прививку новой вакциной. Показано, что при проведении вакцинации в течение нескольких лет подряд ее эффективность возрастает, что объясняется образованием иммунологических клеток памяти, увеличивающих силу иммунного ответа при повторных введениях.
