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 За 10 месяцев 2015 года за-
болело пневмонией 84 человека, 
из них 31 ребенок (до 1 года - 4 
детей, от 1 года до3-х лет 10 де-
тей, от 3 до 6 лет 11 детей, семе-
ро из которых, посещает ДДУ; 
школьников 6). 

Взрослых 53 человека, сред-
ний возраст 60,6 лет. 

Все не привиты от гриппа. 
Из 53 взрослых 28 человек 

трудоспособного возраста. Все 
не привиты.  

За январь-октябрь 2016 года 
переболело пневмонией в ста-
ционаре 10 детей, все в возрасте 
до 6 лет, не привитые. 

Взрослых 57 человека, их них 
29 — люди в возрасте 23-48 лет.  

Ни у кого не было прививки 
от гриппа.  

Пневмония – частое среди 
детей тяжелое заболевание лег-
ких, которое может угрожать 
жизни, особенно ребенка в ран-
нем возрасте. Применение анти-
биотиков значительно снизило 
смертность от пневмонии. Но 
несвоевременное обращение к 
врачу, запоздалая диагностика 
и позднее начало лечения могут 
привести к развитию тяжелых 
доводящих до инвалидности ос-
ложнений, а возможно и к смер-
ти. Забота о здоровье ребенка 
с раннего детства, укрепление 
защитных сил малыша, зака-
ливание и правильное питание 
– лучшая защита от этого забо-
левания.   

В случае заболевания родите-
лям не следует самим пытать-
ся ставить диагноз ребенку, а 
тем более лечить его.   Своев-
ременное обращение к врачу и 
четкое выполнение всех его на-

значений убережет ребенка от 
последствий заболевания.   

Заболеваемость носит оди-
ночный характер, но в ред-
ких случаях могут возникать 
и вспышки заболевания среди 
детей в одном коллективе. Уро-
вень заболеваемости пневмони-
ей у детей до 3 лет составляет 
около 20 случаев на 1 тысячу 
детей этого возраста, а у детей 
старше 3 лет —  около 6 случаев 
на 1 тысячу детей.  

Дети первого года жизни 
страдают этим заболеванием в 
десятки раз чаще, чем школь-
ники. «Пик» заболеваемости 
приходится на возраст от 3 
до 9 месяцев. Для грудничков 
пневмония представляет боль-
шую опасность: особенности 
их организма таковы, что при 
неправильном лечении вос-
палительный процесс быстро 
распространяется, может нару-
шиться работа других систем 
(мочевыделительной, нервной, 
пищеварительной), значительно 
уменьшаются и без того ограни-
ченные дыхательные возможно-
сти легких.  

Чем меньше ребенок, тем 
выше риск развития пневмонии 
и тяжести ее течения. Возник-
новению пневмонии у малышей 
способствуют особенности ор-
ганизма. Дыхательная система 
не сформирована; дыхательные 
пути узкие; легочная ткань не-
зрелая, менее воздушна, что 
тоже снижает газообмен; слизи-
стые в дыхательных путях име-
ют много кровеносных сосудов 
, быстро отекают при воспале-
нии; реснички эпителия слизи-
стых не справляются с удале-

нием мокроты из дыхательных 
путей при воспалении; брюш-
ной тип дыхания у малышей: 
любая «проблема» в животе 
(вздутие живота, заглатывание 
воздуха в желудок при кормле-
нии, увеличение печени и др.) 
Еще больше затрудняет газо-
обмен; незрелость иммунной 
системы. Способствуют воз-
никновению пневмонии такие 
факторы: искусственное (или 
смешанное) вскармливание; 
пассивное курение, возникаю-
щее во многих семьях: оказы-
вает токсическое действие на 
легкие и снижает поступление 
кислорода в детский организм; 
гипотрофия, рахит у ребенка; 
недостаточное качество ухода за 
малышом. 

Основные симптомы у 
взрослых и детей, которые по-
зволяют заподозрить воспа-
ление легких и при которых 
стоит обращаться к врачу: 
- Кашель (сухой, может отхо-
дить мокрота, слизь из легких – 
зеленая или с кровью);

- Лихорадка (дрожь в теле);
- Головная боль;
- Повышенное потоотделение 

(горячий и холодный пот – осо-
бенно, в ночное время);

- Одышка, затрудненное или 
частое дыхание;

- Озноб (холодно, зябко);
- Боль в области груди (она 

усиливается при кашле);
- Общая слабость;
- Тошноты (бывает рвота);
- Диарея (понос);
- Тахикардия (учащенное 

сердцебиение).
- Любая простуда, длящаяся 

свыше недели или ухудшение 
после улучшения

- Слабое действие жаропони-
жающих средств  

У детей в первые дни заболе-
вания симптоматика обычно не 
проявляется вовсе или выраже-
на очень слабо, то есть никаких 
явных признаков, кроме лихо-
радки, вялости, потери аппетита 
и, возможно, повышенной тем-
пературы тела, не наблюдается. 

Если вы заметили, что дыха-
ние ребенка изменилось и ста-
ло более тяжелым, необходимо 
сразу проветрить комнату, очи-
стить носовые проходы от слизи 
и ослабить пеленание — это об-
легчит дыхание ребенка.

Если ребенок ест из бутылоч-
ки, то каждую порцию нужно 
уменьшить на треть, и вместо 
нее добавить в смесь раствор 
глюкозы или кипяченую воду. 
Глюкозу можно купить в любой 
аптеке.

Облегчит состояние ребенка 
горчичная ванна для ног. Сде-
лать ее очень просто: в глубокий 
таз наливаем воду температурой 
38–39 градусов, растворяем в 
ней столовую ложку горчицы, 
ребенка опускаем в воду при-
мерно до коленок минут на 5 
и быстро заворачиваем его в 
теплые и сухие пеленки, чтоб 
ножки не успели остыть. 

В профилактике пневмоний у 
детей большое значение имеет:

 
Адекватное и полноценное 

питание.
Систематическое закаливание 

детского организма.
Приобщение ребенка к заня-

тиям физкультурой и спортом.
Борьба с запыленностью и 

загазованностью окружающей 
среды и внутри помещений.

Ограждение ребенка от «пас-
сивного курения».

Соблюдение правил личной 
гигиены и гигиены в перенасе-
ленных жилых помещениях.

Изоляция здоровых детей от 
больных острыми респиратор-
ными инфекциями.

Своевременное реагирование 
на любые недомогания ребенка. 

Для профилактики пневмонии 
у детей необходимо обеспечить 
грудное вскармливание, прово-
дить профилактику рахита, мас-
саж и гимнастику, закаливание. 
Во время эпидемий не нужно 
рисковать и брать ребенка в ме-
ста большого скопления людей, 
использовать защитную маску, 
если болеете Вы и родственники. 

Родителям необходимо всег-
да помнить: воспаление легких 
можно избежать, если следовать 
изложенным рекомендациям, 
внимательно и заботливо отно-
ситься к своим детям.

Телефон регистратуры 
взрослой поликлиники: 3-13-
14, 3-09-90 График работы по-
ликлиники с 8:00 до 19:00 ве-
чера в рабочие дни 

Арамильская городская 
больница находится по адре-
су: ул. Садовая 10,

Детская консультация на-
ходится по адресу: ул. Ленина 
2 «В»

Телефон детской регистра-
туры: 3-09-48, 3-14- 

Запись на прием к врачу че-
рез интернет на портале «ре-
гистратура 96.ру».                            

Радис ТИМИРОВ,
главный врач Арамильской 

городской больницы

Болезнь лучше предотвратить

По информации из Депар-
тамента  ветеринарии Рос-
сийской Федерации угроза  
возникновения и распростра-
нения африканской чумы 
свиней (АЧС) на территории 
Сысертского и Арамильского 
городских округов остается  
высокой.

Всего «горит» по АЧС  15  
субъектов  РФ, такого широко-
го распространения в РФ ни-
когда не было!

Ветеринарная служба Сы-
сертского района информиру-
ет: Африканская чума свиней 
– острое вирусное заболевание 
свиней, характеризующееся 
лихорадкой, цианозом кожи, 
обширными  геморрагиями во 
внутренних органах и боль-
шой летальностью. Заболева-
ние протекает молниеносно, 

остро, подостро и хронически. 
Развивается одышка, кашель, 
пропадает аппетит, наступает 
рвота, возникают параличи, 
наблюдают понос с кровью. 
На коже, в области внутренней 
поверхности бедер, на животе, 
шее, у основания ушей замет-
ны красно – фиолетовые пятна, 
которые при надавливании не 
бледнеют. На нежных участках 
кожи могут появиться пустулы, 
на месте которых образуются 
струпья и язвы. Супоросные 
больные матки абортируют.

Вирус АЧС не представляет 
угрозы для здоровья человека, 
но в случае возникновения, он 
грозит непоправимым ущер-
бом отечественному свиновод-
ству.

В естественных условиях к 
АЧС восприимчивы домашние 

и дикие свиньи всех возрас-
тов. Естественное заражение 
происходит при контакте здо-
ровых свиней с больными и 
вирусоносителями, а так же 
через предметы ухода, пище-
варительный тракт с инфици-
рованными кормами и водой, 
через дыхательные пути и по-
врежденную кожу, перенос-
чиками инфекции являются и 
аргасовые клещи.

Использование в корм не 
обезвреженных отходов столо-
вых, ресторанов, санитарных 
боен также способствует рас-
пространению инфекции.

При несоблюдении ветери-
нарно — санитарных  требова-
ний возбудитель африканской 
чумы свиней из неблагополуч-
ного пункта в течении суток 
может переносится в любой 
регион РФ, например с зара-
женным мясом свиней при воз-
душных перевозках.

По  обобщенным  данным  
различных  исследований  ин-
фекционность в продукции

сохраняется:   4 месяца в  
охлажденном мясе;   15 лет в 
замороженных тушах; от140 
до400 дней в сырой ветчи-
не различного приготовления 
,150 дней в костной муке.

Лечение запрещено. Эффек-
тивных средств специфиче-
ской профилактики и иммуно-
профилактики не разработано.

При возникновении АЧС на 
территории  вводится каран-

тин, в соответствии которого 
проводится:

1) В эпизоотическом оча-
ге (неблагополучный пункт)  
изъятие всех свиней и унич-
тожение (бескровный метод 
умерщвления и сжигание) всех 
свиней независимо о  возраста, 
веса, признаков заболевания,              
оборудование охранно-каран-
тинных полицейских постов, 
ограничение перемещения по 
всем дорогам и тропам, веду-
щим из эпизоотического очага;

2)В радиусе 20км (первая 
угрожаемая зона) от эпизооти-
ческого очага: введение запре-
та на перемещение, продажу, 
ввоз в хозяйства и населенные 
пункты, вывоз из них живот-
ных других видов включая 
птицу, а также торговлю на 
рынках мясом и другими про-
дуктами животноводства, про-
ведение ярмарок, выставок, 
других мероприятий, связан-
ных с передвижением и ско-
плением животных; продуктов 
и сырья животного происхож-
дения, ограничение передви-
жения транспорта и людей; 
отстрел и уничтожение бес-
хозных свиней, а также диких 
кабанов; отчуждение и убой 
всех свиней на мясокомбинате, 
с выработкой варенных, варе-
но – копченых колбас или из-
готовлением консервов.

3) В радиусе 100 км (вторая 
угрожаемая зона) от эпизооти-
ческого очага: полное ограни-

чение на передвижение транс-
порта и людей; запрещение 
торговли на рынках свиньями 
и продуктами свиноводства.

Разведение свиней в эпи-
зоотическом очаге и первой 
угрожаемой зоне разрешается 
только через год после снятия 
карантина!

В  течение 2016 года  ис-
следовано  12  проб от диких 
кабанов, 4 пробы от домашних 
свиней, получены отрицатель-
ные результаты на вирус АЧС.

ГБУСО Сысертская ветстан-
ция - -тел. 6-15-96 г. Сысерть 
ул. К — Маркса 12  

- Арамильская ветлечебница 
— тел. 3-17-14 г. Арамиль ул. 
Пролетарская 80/2.

Ветслужба Сысертского рай-
она рекомендует выращивать 
свиней и получать мясопро-
дукцию из свинины для свое-
го потребления и реализации, 
соблюдая ветеринарно — са-
нитарные требования, которые 
позволят сохранить эпизооти-
ческое благополучие терри-
тории по африканской чуме 
свиней, при невозможности 
выполнения ветеринарно-са-
нитарных  требований пере-
ходить на альтернативный вид 
скота в частности на содержа-
ние крупного рогатого скота.

В.СЕРГЕЕВ,
руководитель 

Сысертской ветстанции

Не остаться бы без свинины...


