
МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
ПЕНЗЕНСКОЙ ОБЛАСТИ

Дифтерия 
ЗАБЫТА, НО НЕ ПОБЕЖДЕНА

ОСЛОЖНЕНИЯ:

- круп - закупорка дыхательных путей 
дифтерийными пленками, что приводит к 
нарушению дыхания и даже к полной его 
остановке;

- миокардит (воспаление сердечной 
мышцы);

-  п о л и н е в р о п а т и я  —  п о р а ж е н и е 
нескольких крупных нервов с развитием 
парезов конечностей,  косоглазия, 
паралича мускулатуры грудной клетки и 
диафрагмы, что может привести к 
остановке дыхания и смерти человека;

- пневмония;

- токсические поражения почек, печени;

- недостаточность надпочечников;

- нарушения мозгового кровообращения, 
отек головного мозга.

ЛЕЧЕНИЕ дифтерии проводится только в 
стационаре.

ПРОФИЛАКТИКА:
Единственным эффективным методом 
профилактики  на сегодняшний день  
является  своевременная и полная 
ИММУНИЗАЦИЯ, которая включает:

- на первом году жизни курс прививок из 
трех введений, начиная с  трехмесячного 
возраста, с промежутком в 1,5 месяца (3 - 
4,5 - 6месяцев);

-  ревакцинация для  поддержания 
иммунитета: в 1,5 года, в 6–7 и 14 лет;

-  п о ж и з н е н н а я  п е р и о д и ч е с к а я 
иммунизация взрослых через каждые 10 
лет.

При нарушении курса вакцинации и для 
непривитых врачом разрабатывается 
индивидуальная схема.

Периодические вспышки заболевания в 
стране связаны с ростом непривитой   
части населения,  миграцией.

Сделайте прививки от 
дифтерии  - защитите 

себя и своих детей! 



ДИФТЕРИЯ 
опаснейшее острое инфекционное 

заболевание бактериальной природы, 
характеризующееся воспалением  

слизистой ротоглотки и токсическим 
поражением жизненно важных 

органов и систем.

ИСТОЧНИКОМ возбудителя дифтерии 
могут быть только люди — больные или 
носители инфекции.

ПУТИ ПЕРЕДАЧИ дифтерии:

- воздушно-капельный: 
через кашель, чихание, слюну;  

- контактно-бытовой путь: 
через предметы, которые трогал больной 
человек (возбудитель может в течение 15 
дней оставаться на посуде, игрушках, 
предметах личной гигиены, дверных ручках и 
выключателях);

-пищевой: через продукты питания.

Максимальное  число  заболеваний 
регистрируется осенью и зимой.

Заболеванию особенно подвержены дети 3-
7 лет, но нередки случаи и среди взрослых. 

Наиболее тяжело заболевание переносят 
непривитые дети в возрасте до 4 лет и 
пожилые.

ОПАСНОСТЬ ДИФТЕРИИ:
Без лечения дифтерия протекает очень 
тяжело и даже при условии современного 
лечения смертность во время вспышек 
может достигать 10%.

Наибольшую опасность представляет 
дифтерийный сильнодействующий токсин, 
который оказывает негативное влияние 
п о ч т и  н а  в с е  о р г а н ы  и  с и с т е м ы 
заболевшего, особенно на сердце, почки, 
надпочечники и нервную систему.

БЕССИМПТОМНЫЙ ПЕРИОД составляет 
от 2 до 12 суток с момента заражения.

СИМПТОМЫ ЗАБОЛЕВАНИЯ:

-острое начало с повышением температуры 
тела до 38-39 градусов;

-вялость, мышечная слабость;

-боль в горле при глотании;

-головная боль.

При тяжелой форме (характерна для 
непривитых):  
увеличение  лимфатических  узлов , 
отечность подкожной клетчатки шеи, 
сонливость, тошнота, рвота.

В о с п а л и т е л ь н ы й  п р о ц е с с 
сопровождается  образованием 
плотных пленок серого цвета, которые 
локализуются на:

- небных миндалинах (чаще всего);

- дужках, язычке, мягком и твердом небе 
(при тяжелом течении);

- слизистых оболочках носа, глаз, половых 
органов;

- ранах;

- кожных складках на шее, в паху, в 
подмышечных впадинах и за ушной 
раковиной (у детей до года).

Выделяют гипертоксическую форму 
болезни, при которой летальный исход 
наступает уже на 2-3 день из-за развития 
сердечной недостаточности.
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