Профилактика СПИДа

Профилактика – единственный путь предотвращения эпидемии. Она может быть коллективной и индивидуальной. Коллективная профилактика состоит в обеспечении медицинских учреждений системами для переливания крови и шприцами одноразового использования, в организации строгого контроля за применяемыми с лечебной целью донорской крови и ее препаратов, в обеспечении жесткого противоэпидемического режима в медицинских учреждений, косметических салонах и парикмахерских, а также санитарном просвещении населения.

Индивидуальная профилактика имеет решающее значение. Она включает в себя:

-изменение психологии поведения молодых людей, отказ от «любви» под забором и с кем попало;

-при малейших подозрениях использовать мужские презервативы со спермицидным составом;

-отказ от применения наркотических веществ;

-при выявлении у себя признаков заболевания немедленно обращаться за медицинской помощью к специалистам.
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История болезни

Синдром приобретенного иммунодефицита (СПИД) – одна из важнейших и трагических проблем, возникших перед всем человечеством в конце прошлого века. Даже писатели-фантасты не могли предположить, что в конце второго тысячелетия появится угроза самому существованию человечества и связана она будет с вирусом-убийцем. Самое страшное заключается в том, что заражение возбудителем СПИДа оказалось связанным с одним из наиболее могучих инстинктов всего живого. Не случайно первые сообщения о СПИДе появились в период расцвета «сексуальной революции». Первые зарегистрированные случаи заболевания имели место летом 1981 года в США среди молодых мужчин-гомосексуалистов. Характерным для этих больных было резкое подавление защитных иммунных сил организма, всвязи с чем болезнь и получила свое  название.

     За короткий промежуток времени эпидемия СПИДа охватила весь мир, поразив около 50 млн. человек. Самая неблагоприятная ситуация в Африке, а также в странах СНГ, в том числе и в России. Количество зарегистрированных зараженных и больных СПИДом в нашей стране превысило 300 тысяч человек.            

   В Удмуртии зарегистрировано более 2 тысяч человек ВИЧ-инфи-цированных и больных СПИДом. Наиболее неблагополучными являются г. Глазов, Камбарский, Балезинский и Ярский районы. Высокий уровень заболеваемости в гг. Воткинске, Сарапуле, Ижевске.

Возбудитель СПИДа – вирус иммунодефицита человека (ВИЧ) – относится к ретровирусам, способных встраивать свои гены в геном человека (например, в клетки крови, головного мозга и других органов). Очистить генетический аппарат пораженных клеток человека от чужеродной информации пока не разрешимая задача.

Источник инфекции – только зараженный человек, больной или вирусоноситель. Вирус может передаваться несколькими способами:

-«вертикально» – ребенку от матери через плаценту и во время родов;

-«горизонтально» – при половых контактах, как гомосексуальных, так и гетеросексуальных; при иньекциях, особенно внутривенных; при попадании зараженного материала на поврежденные участки кожи и слизистых оболочек.

    Наиболее широкое распространение ВИЧ-инфекция получила среди молодых людей в возрасте 18-24 лет (более 62% случаев) и наркоманов, использующих зараженный препарат и не стерильные шприцы.  

Симптомы СПИДа

    Попав в организм человека, вирус внедряется в чувствительные клетки крови. В этот период (через 2-4 недели с момента внедрения возбудителя) у зараженного могут увеличиваться лимфоузлы, повышаться температура, развиваться ангина. Затем наступает скрытый период, как правило, длящийся многие месяцы и даже годы.       

    С развитием конечной стадии

 болезни у больного повышается температура тела до 38-39(С, отмечаются обильное потоотделение,  резко выраженная утомляемость, потеря аппетита. Важный ранний признак заболевания – увеличение размеров лимфатических узлов: шейных, подчелюстных, затылочных. Расстраивается деятельность кишечника, происходит прогрессирующая потеря веса. Присоединяется вторичная инфекция, развиваются злокачественные опухоли.

