«JOHELLKUIT OLIKITX MO3»

IpoginakTuka npaBus MmijJ 4ac BOEHHOI0 CTaHY

[IpaBers BiTHOCUTHCS 10 CMEPTEIHHO HEeOe3MeuHnuXx iH(EeKIii. Y mepios] BOEHHOTO CTaHy
1151 XBopoOa HalyIa T0AaTKOBOI aKTyaJlbHOCTI.

KoxHe mopaHeHHs B ymoBax BIMHM — Kyjs, KOJIOUMWA MpEAMET YW yJaapHa XBWIIA,
MiABUINYIOTh PU3UK JIOJAaTKOBO 1H(IKYBaTH paHy IMpaBIeM — TOCTpUM I1H(DEKIIIHIM
3aXBOPIOBAHHSIM, SIKE YpaXKa€ HEPBOBY CUCTEMY.

XBopoOy BUKINKaIOTH criopu O6akTepii Clostridium tetani, siki € CKpi3b B HABKOJUITHEOMY
CEepe/NIOBHIN, BKJIIOYAIOUM TPYHT, Ml Ta THIA. [HDiKyBaHHS BiIOyBa€TbCs, KOJH TPYHT
noTparvisie 'y pa"y abo mopi3, 4epe3 YKYCH TBapuH, BHACIIJOK TPaBMYyBaHHS TOCTPUMHU
npeIMeTaMHu, YIIaMKaMUd METally Ta JIEPEBUHHU.

InkyOaniitHuii nepioy 3a3Bu4ail cTraHoBUTH Bi 3 10 21 aus (B cepeaubomy 10 gHIB).
Cumnromu:

— CIa3M IIeJeNHUX M’ g31B, CTUCKAHHSI IIIETIel;

— TPYAHOIIL MPU KOBTAHHI,

— acumeTpis 0oInyus;

— CHa3Mu YepeBHUX M'A31B;

— CMa3Mu M'SI31B 110 BCbOMY T1Ty BiJl KUIBKOX XBHJIMH JI0 KUTBKOX THXKHIB;

— rapsJka,

— IITJIUBICT;

— TMIIBUIIEHUN KPOB'SHUM TUCK 1 MBUAKUHN TYJIbC;
— YTPYIHCHHS TUXaHHS.

B yMmoBax BiiiHM pHU3UK MOPAaHEHb Ty’KE€ BHUCOKHH, a aJjleKBaTHA 00pOoOKa paHW HE 3aBXKIH
MO>KJIMBA.



«JOHELLKUIT OLIKITX MO3»

€anHuii cnocid 3axXxMCTHUCHA BiJg NpaBusd — BakmuHamigs. 96% Jogeil, Mo MawTb
LIeNJICHHS! BiJl MpaBUs, He XBOPIKOTh.

BinmoBimHO 10 HAIIOHATBHOTO KaleHAAps IIEIUICHb, BAKIMHYBAaTH JITEH IS
npodiIaKTUKU TPaBIl HEOOX1aHO y Bii 2, 4, 6 1 18 micsamiB. Y Bimi 6 1 16 pokiB HeoOXiaHA
peBakiuHailis. IMyHITET HE 30epiraeThCsi BCE KUTTSL.

[lepury ruraHoBY peBaKIMHAIIIO JOPOCIHUX, SIKI paHillle OTPUMANTH IIETICHHS, TPOBOSATh
y Billi 26 pokiB. [Togansina miaHoBa peBakiMHaIlis Bi10yBaeThCsl KOXHI 10 pOKiB.

VY pa3i oTpuMaHHS TpaBM 3 TOPYIICHHSM IUTICHOCTI HIKIpH Ta CIH30BUX OOOJIOHOK
NOTPiOHO HETalHO MPOBOAUTH EKCTPEHY MPOdIIaKTUKY TpaBLsl: XipypridyHy oOpoOKy paHu Ta
MICTUICHHS. 3aJIEKHO BiJ XapakTepy VIIKOMKCHHS 1 MICHS TMOAIl MOXIUBO TPOdiTaKTHIHE
BBEJICHHS MMPOTHUIPABIIEBOT CUPOBATKH.

ko nopocii He Oynu paHiue mervieHi abo He MarTh 1H(OpMalli 3 FOr0 MUTAHHS, TO
IMyHI3yBaTUCh HEOOXITHO TPHUPA30BO. [HTEpBaT MK TMEPIIOK® Ta JAPYrol JJ030K0 Mae
CTaHOBUTH 4 THXHI. MiX Apyrorw Ta TPEThow Ao3aMu — 6 MicsiiB. HacTynHe miemieHHs —
peBaKLMHAIlS, MPOBOIUTHCS HACTYyMHI KoXKHI 10 poOkiB, ajlie He paHille HDXK OAUH PIK BiA
TPETHOI JI031.

BAKUMHALIA - EAUHUNA
| N\ HAQIAHUK CNOCIB
‘ 3AXUCTUTUCA BIA NPABLA!

_w NN

Bakiunu Big audTepii 1 mpaBIs B AEpKABHUX 3aKJIafaX OXOPOHU 3/JI0POB’s € Y HAABHOCTI
Ta 6e301utaTHi. ['poMaisiHy 31 CTaTyCcOM BHYTPILIHBO MEPEMILIEHOT 0COOH, TAKOXK MaIOTh MPaBO
Ha TPOBEIEHHS iM BaKIWHAIUI 3TiIHO KaJeHIaps WIeIJIeHb B HalOmmwkuid amOynaTopii
3araJibHOI MPAKTUKU CIMEHHOT MEIUIIMHHU. bepexith cebe, Ta 370poB’s CBOIX
OJIN3bKUX.

3aBigyBay BiAJLTY IMyHOITPO(LIAKTUKH
Y «TOHEIBKMU OLKIIX MO3» [Nanmuua IHUITTIOBA



	Профілактика правця під час воєнного стану
	Правець відноситься до смертельно небезпечних інфекцій. У період воєнного стану ця хвороба набула додаткової актуальності.
	Кожне поранення в умовах війни – куля, колючий предмет чи ударна хвиля, підвищують ризик додатково інфікувати рану правцем – гострим інфекційним захворюванням, яке уражає нервову систему.
	Хворобу викликають спори бактерії Clostridium tetani, які є скрізь в навколишньому середовищі, включаючи ґрунт, пил та гній. Інфікування відбувається, коли ґрунт потрапляє у рану або поріз, через укуси тварин, внаслідок травмування гострими предметами...
	Інкубаційний період зазвичай становить від 3 до 21 дня (в середньому 10 днів). Симптоми:
	 спазм щелепних м’язів, стискання щелеп;
	 труднощі при ковтанні;
	 асиметрія обличчя;
	 спазми черевних м'язів;
	 спазми м'язів по всьому тілу від кількох хвилин до кількох тижнів;
	 гарячка;
	 пітливість;
	 підвищений кров'яний тиск і швидкий пульс;
	 утруднення дихання.
	В умовах війни ризик поранень дуже високий, а адекватна обробка рани не завжди можлива.
	Єдиний спосіб захистися від правця – вакцинація. 96% людей, що мають щеплення від правця, не хворіють.
	Відповідно до національного календаря щеплень, вакцинувати дітей для профілактики правця необхідно у віці 2, 4, 6 і 18 місяців. У віці 6 і 16 років необхідна ревакцинація. Імунітет не зберігається все життя.
	Першу планову ревакцинацію дорослих, які раніше отримали щеплення, проводять у віці 26 років. Подальша планова ревакцинація відбувається кожні 10 років.
	У разі отримання травм з порушенням цілісності шкіри та слизових оболонок потрібно негайно проводити екстрену профілактику правця: хірургічну обробку рани та щеплення. Залежно від характеру ушкодження і місця події можливо профілактичне введення проти...
	Якщо дорослі не були раніше щеплені або не мають інформації з цього питання, то імунізуватись необхідно триразово. Інтервал між першою та другою дозою має становити 4 тижні. Між другою та третьою дозами – 6 місяців. Наступне щеплення – ревакцинація, п...
	Вакцини від дифтерії і правця в державних закладах охорони здоров’я є у наявності та безоплатні. Громадяни зі статусом внутрішньо переміщеної особи, також мають право на проведення їм вакцинації згідно календаря щеплень в найближчій амбулаторії загаль...
	Завідувач відділу імунопрофілактики
	ДУ «ДОНЕЦЬКИЙ ОЦКПХ МОЗ»                       Галина ШИШОВА

