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ФЕДЕРАЛЬНАЯ СЛУЖБА ПО НАДЗОРУ В СФЕРЕ ЗАЩИТЫ ПРАВ ПОТРЕБИТЕЛЕЙ

И БЛАГОПОЛУЧИЯ ЧЕЛОВЕКА

Управление Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека

по Нижегородской области
603950, г. Нижний Новгород, ул. Тургенева, д.1

тел/факс (8312) 436-78-90, 436-78-73. E-mail:  sanepid@sinn.ru 
пресс-релиз
Профилактика менингококковой инфекции.
· Управление Роспотребнадзора по Нижегородской области информирует:

Менингококковая инфекция - острое инфекционное заболевание, возбудителем которого является менингококк. Единственный источник инфекции - человек (больной или носитель менингококка). Опасность определяется тем, что менингококк может обитать в носоглотке совершенно здоровых людей, которые являются хроническими бессимптомными носителями. Возбудитель передаётся воздушно-капельным путём с капельками слизи при кашле, чиханье, разговоре. Заражению способствует скученность людей, тесный контакт между ними, например,  в школах, детских садах, общежитиях. Передача возбудителя инфекции происходит только при тесном и длительном общении с инфицированным человеком, так как менингококк крайне нестоек вне организма человека. Тяжесть менингококковой инфекции колеблется от назофарингита до молниеносного сепсиса, приводящего к смерти за несколько часов. Немногие инфекции имеют столь катастрофичное течение. Летальность при менингококковой инфекции в 2012 году по  Нижегородской области составила 20%. 

Менингококковая инфекция поражает преимущественно детей, которые составляют  более 80% от общего числа больных. Высокий уровень заболеваемости в 2012 году в Нижегородской области регистрировался среди детей в возрасте до одного года (35% от всех заболевших).

Инкубационный период (период от момента заражения до заболевания) составляет от 1 до 10 дней, чаще 2-3 дня. Менингококковая инфекция начинается в носоглотке, откуда у возбудителей есть несколько путей. Самая лёгкая форма заболевания - это менингококковый назофарингит, который проявляется как банальная простуда и протекает чаще всего в лёгкой форме. На этом заболевание может закончиться или перейти в бессимптомное носительство. Однако в других менее благоприятных случаях бактерии попадают в кровь и вызывают менингококковый сепсис (менингококкцемия). При этом бактерии размножаются в крови и вызывают нарушения свёртывания крови, что приводит к кровоизлияниям в кожу и внутренние органы и нередко заканчивается летальным исходом. Для менингококковой инфекции характерны следующие симптомы: острое начало заболевания, высокая лихорадка до 39 градусов и выше, озноб, рвота, боль в мышцах и суставах, характерная геморрагическая сыпь на 1-2 день болезни. При появлении такой симптоматики необходимо срочно вызвать врача.

Для профилактики менингококковой инфекции необходимо соблюдать простые правила гигиены: нельзя обмениваться напитками, едой, жевательными резинками, нельзя пользоваться чужими зубными щетками, помадой, курить одну сигарету, нельзя держать во рту кончик ручки или карандаша, нельзя облизывать детскую соску перед тем, как дать её малышу. Лицам, бывшим в контакте с заболевшим, проводится профилактика антибиотиками. Важнейшим средством профилактики является вакцинация, которая проводится однократно, иммунитет сохраняется около 3-5 лет. Прививки против менингококковой инфекции включены в календарь профилактических прививок по эпидемическим показаниям (при угрозе подъёма заболеваемости). Вакцинация проводится так же лицам, отправляющимся в регионы с повышенным уровнем заболеваемости (Саудовская Аравия, Объединённые Арабские Эмираты).

За дополнительной информацией Вы можете обратиться

в пресс-службу Управления Роспотребнадзора по Нижегородской области 

к Оксане Снежко - 436-75-91.
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