
МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
ПЕНЗЕНСКОЙ ОБЛАСТИ

Гемофильная
инфекция
КАК ИЗБЕЖАТЬ БЕДЫ?

ОСЛОЖНЕНИЯ:

- отек головного мозга, кома,

- задержка умственного и речевого 
развития,

- судорожные припадки,

- глухота,

- параличи,

- атрофия зрительного нерва,

- эндокардит,

- остеомиелит,

- вторичные гнойные очаги.

ЛЕЧЕНИЕ зависит от формы и тяжести 
з а б о л е в а н и я .  В к л ю ч а е т 
медикаментозную, немедикаментозную 
терапию, хирургическое вмешательство в 
с л учае  обра зования  фле гмон  и 
абсцессов.

ПРОФИЛАКТИКА:

Единственный надежный способ 
избежать заболевания  у ребенка 

— ВАКЦИНАЦИЯ.

Схема иммунизации:
-вакцинация — в 3 месяца, 4,5 и в 6 
месяцев,
-ревакцинация — в 18 месяцев.  

Массовая вакцинация приводит  к 
снижению частоты заболеваний 
этой инфекцией и к существенному 
с н и ж е н и ю  н о с и т е л ь с т в а  
гемофильной палочки.



ИСТОЧНИКОМ ИНФЕКЦИИ является 
только человек - больной или носитель.

ПУТИ ПЕРЕДАЧИ:  

- воздушно-капельный: при кашле, чихании, 
во время разговора;

- контактно-бытовой: через бытовые 
предметы, посуду, игрушки;

- перинатальный: новорожденному от 
матери во время родов.

Д л и т е л ь н о с т ь  и н к у б а ц и о н н о г о 
(бессимптомного) периода   составляет 
от 2-х до 4-х дней.

ПРОЯВЛЕНИЯ   ЗАБОЛЕВАНИЯ 
отличаются разнообразием, в зависимости от локализации воспалительного процесса:

3 .  Э п и г л о т т и т  -  в о с п а л е н и е 
надгортанника. Боль в горле, повышенное 
слюноотделение, хрипота и потеря 
голоса, затрудненное глотание, одышка, 
запрокидывание головы. 
Может в течение нескольких часов 
привести к гибели ребенка из-за закрытия 
гортани.

4. Целлюлит - воспаление подкожной 
к л е т ч а т к и .  П о к р а с н е н и е ,  о т е к , 
болезненость, чаще  на щеке, вокруг 
глазницы, на шее, на волосистой части 
головы.

5. Сепсис. 
Может  проявляться только лихорадкой и 
в считанные часы  привести к гибели 
ребенка, летальность составляет до 40%.

6. Перикардит - поражение оболочки 
сердца. Повышение температуры тела, 
одышка, учащенное сердцебиение, 
слабость.

7. Гнойный артрит преимущественно 
к р у п н ы х  с у с т а в о в  –  к о л е н н ы х , 
голеностопных,  тазобедренных и 
локтевых. Отек, покраснение, сильная 
боль, органичение подвижности.

Более легкие формы: ОРЗ, гнойный 
отит, конъюнктивит, синуситы.

1. Менингит.  
Высокая  лихорадка  или  падение 
температуры тела, головная боль,   у 
младенцев -  выбухание родничка, 
повышенная  раздражительность, 
плаксивость,  светобоязнь, рвота,  
спутанность сознания. 
Смертность  достигает 5%. 

У 15-27% переболевших сохраняются 
стойкие остаточные явления: 
- расстройство речи, 
- задержка развития, 
- тугоухость, 
- умственная отсталость.

2. Тяжелая пневмония. 
Сильный кашель, 
боль в груди, 
высокая температура, 
одышка и усталость.

ГЕМОФИЛЬНАЯ ИНФЕКЦИЯ 
острая инфекционная болезнь, 

вызванная гемофильной палочкой  
типа b.

Опасность обусловлена:

- распространенностью тяжелых форм,

- высоким уровнем летальных исходов,

- частым развитием осложнений,

-  ч р е з в ы ч а й н о й  у с т о й ч и в о с т ь ю  к 
антибиотикам,

- высокой восприимчивостью  детей, 
пожилых и ослабленных пациентов к 
возбудителю, 

- наличием бактерионосительства.
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