
МИНИСТЕРСТВО ЗДРАВООХРАНЕНИЯ 
ПЕНЗЕНСКОЙ ОБЛАСТИ

Эпидемический 
паротит

лучше переболеть или 
привиться?

ОСЛОЖНЕНИЯ развиваются редко.
 
Среди них основными являются:

- мужское и женское бесплодие;

- потеря слуха;

- миокардит (поражение сердечной 
мышцы);

- нефрит (поражение почек);

- гепатит (воспаление ткани печени);

- артрит (воспаление суставов);

- сахарный диабет;

- хронический панкреатит (воспаление 
поджелудочной железы);

- ожирение.

ЛЕЧЕНИЕ зависит от проявлений 
заболевания и тяжести.

Специального лечения не существует.

ПРОФИЛАКТИКА

Самым эффективным средством борьбы с 
эпидемическим паротитом является 
плановая вакцинация по схеме:

- вакцинация в 12 месяцев,

- ревакцинация - в 6 лет.

Экстренная профилактика:

- вакцинация  в случае контакта, если  
ребёнок не привит или нет информации о 
прививочном статусе;

- введение иммуноглобулина.

После вакцинации 
формируется очень стойкий 
иммунитет, который может 
сохраниться на всю жизнь.



ЭПИДЕМИЧЕСКИЙ ПАРОТИТ 
(свинка)

острое инфекционное заболевание с 
преимущественным поражением слюнных 

желез, вызывается вирусом.  
 
ИСТОЧНИКОМ ИНФЕКЦИИ является 
больной человек, в том числе стертой и 
бессимптомной формами эпидемического 
паротита.

ОПАСНОСТЬ ОБУСЛОВЛЕНА:

- риском поражения центральной и 
периферической нервной систем;

- тяжелыми осложнениями;

- негативным влиянием на репродуктивное 
здоровье.

ПУТИ ПЕРЕДАЧИ:

- воздушно - капельный (при кашле, 
чихании, разговоре);

- контактно - бытовой (через загрязненные 
предметы обихода).

Восприимчивость всеобщая, чаще болеют 
дети от 1 года до 15 лет.  

Лица мужского пола болеют в 1,5 раза 
чаще, чем женского.

ИНКУБАЦИОННЫЙ (бессимптомный) 
ПЕРИОД:

от 11 до 21 дня (чаще 15-19 дней).

 ПРОЯВЛЕНИЯ ЗАБОЛЕВАНИЯ:

1. Интоксикация:

п о в ы ш е н и е  т е м п е р а т у р ы  т е л а , 
недомогание, слабость, головная боль, 
снижение аппетита, боль в мышцах и 
суставах;

2.Синдром поражения железистых 
органов:

-  одно -  двустороннее  поражение 
околоушных слюнных желез: отек мягких 
т к аней  впереди  у х а ,   умеренная 
болезненность, сухость во рту;

-  одно -  двустороннее  поражение 
п о д ч е л ю с т н ы х  с л ю н н ы х  ж е л е з :
  появление в подчелюстной области  
умеренно болезненного веретенообразного 
образования тестоватой консистенции, 
сухость во рту;

- сублингвит (поражение подъязычной 
слюнной  железы) :  припухлость  и 
болезненность в подбородочной области и 
под языком, снижение саливации;

- панкреатит (поражение поджелудочной 
железы): повышение температуры тела, 
т о ш н о т а ,  р в о т а ,  б о л и  в  ж и в о т е , 
и р р а д и и р у ю щ и е  в  с п и н у ,  п р а в о е 
подреберье, иногда — опоясывающие, 
жирный жидкий стул или запор;

- орхит (поражение мужских половых 
желез): повышение температуры тела, боли 
в пораженном яичке с иррадиацией в 
паховую и бедренную области, увеличение 
яичка в 2-3 раза, покраснение кожи 
мошонки;

- простатит (поражение предстательной 
железы): повышение температуры тела, 
боли в области промежности и заднего 
прохода, увеличение предстательной 
железы (в основном у подростков и 
взрослых);

- оофорит (поражение женских половых 
желез): повышение температуры тела, 
с л а б о с т ь ,  н е д о м о г а н и е ,  б о л и  в 
подвздошной области.

3. Синдром поражения центральной и 
периферической нервной систем:

- серозный менингит (поражение мягких 
мозговых оболочек): внезапное ухудшение 
о б щ е г о  с о с т о я н и я ,  п о в ы ш е н и е 
температуры тела, вялость, адинамия, 
головная боль, повторная рвота;

-  п о р а ж е н и е  с л у х о в о г о  н е р в а  – 
головокружение, шум в ушах, снижение 
слуха;

- менингоэнцефалит (поражение мягких 
мозговых оболочек  и вещества мозга): 
высокая температура тела, сильная 
головная боль, многократная рвота, 
вялость, сонливость, нарушение сознания, 
бред,  судороги.
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