[image: image1.jpg]



[image: image7.jpg]



[image: image8.png]North America
Far East

Central America Middle % South East Asia

Cestandisn N\l i

Indian

Subontinent

South America Australia &
South Pacific






[image: image9.jpg]



Женские особи комаров Anopheles заражаются от инфицированных людей во время укуса. Внутри комара паразиты начинают размножаться. При очередном укусе комара паразиты смешиваются с его слюной и попадают в кровь человека. Малярийные паразиты быстро размножаются в печени, а затем в красных кровяных клетках – эритроцитах. Через 1-2 недели после инфицирования у человека появляются первые симптомы заболевания: высокая температура, головная боль, озноб и рвота. Затем наступают повторяющиеся приступы лихорадки, температура тела поднимается до 40 градусов и выше, держится несколько часов и сопровождается ознобом и сильным потоотделением в конце приступа.

Без своевременного лечения эффективными лекарствами малярия может привести к смерти в результате инфицирования и разрушения красных кровяных клеток и закупоривания капилляров, по которым кровь поступает к мозгу и другим жизненно важным органам. 

Основные факты

· По данным ВОЗ в 2012 году произошло 207 миллионов случаев заболевания малярией и 627 000 случаев смерти.

· Большинство случаев смерти происходит среди детей, живущих в Африке, каждую минуту от малярии умирает ребенок.

· Очаги малярии имеются в районах с тропическим и субтропическим климатом. Малярия распространена в странах Африки и Южной Америки, в Азии и на островах Тихого океана, в Таджикистане и Азербайджане. 
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По данным ВОЗ в 2013 году передача малярии продолжалась в 97 странах и территориях. 

· Риску забо​левания малярией подвергается половина всего населения мира
Кто подвергается риску?

· - Дети раннего возраста.
· - Не имеющие иммунитета беременные женщины.
· - Люди с ВИЧ/СПИДом.
· - Лица, совершающие международные поездки из свободных от малярии районов .
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Малярию можно предупредить:
· при выборе страны для туристической поездки получите информацию о наличии в ней опасности заражения малярией;

· за 1-2 недели до прибытия в неблагополучную по малярии страну начните профилактический прием лекарственного препарата, рекомендованного врачом, продолжайте его прием во время нахождения в стране и в течение 4-6 недель после возвращения;

· во время пребывания в стране применяйте репелленты (средства, отпугивающие комаров), нанося их на открытые участки тела, а также пропитывайте ими одежду, особенно при пребывании на открытом воздухе в вечернее и ночное время. 
· спите в комнатах, где окна и двери затянуты сеткой, или под сетчатым пологом, пропитанным инсектицидом; 
· при любом заболевании с повышением температуры тела в течение 2 лет после возвращения из страны, неблагополучной по малярии, сообщайте об этом лечащему врачу; 

· беременные женщины не должны посещать районы, в которых существует риск заражения малярией.
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Малярия - одна из наиболее распространенных паразитарных болезней, проявляющаяся приступами лихорадки, анемией и увеличением селезенки. Источник инфекции - больной человек или носитель возбудителей болезни. Переносчики малярии - женские особи комаров рода Anopheles. Возбудитель малярии - одноклеточный паразит plasmodium. 
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Вакцина от малярии

В настоящее время вакцина против малярии находится в стадии крупномасштабного клинического испытания. Окончательные результаты будут получены в конце 2014 года.
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Малярия предотвратима и излечима

Выполняя профилактические 
рекомендации, 

ВЫ СОХРАНИТЕ ЗДОРОВЬЕ!
Министерство здравоохранения Удмуртской Республики

БУЗ УР «Детская городская поликлиника №9 »
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Памятка для населения

Ижевск  2014
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