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Острые кишечные инфекции (ОКИ) - большая группа инфекционных заболеваний, вызываемых патогенными и условно-патогенными бактериями, вирусами и простейшими. Кишечные инфекции до настоящего времени занимают одно из ведущих мест в инфекционной патологии, особенно в детском возрасте, уступая по заболеваемости только гриппу и острым респираторным инфекциям.  
Особую актуальность в последние годы приобретают кишечные инфекции вирусной природы. Более 60% случаев ОКИ вызваны вирусами (ротавирусами, норовирусами, энтеровирусама и др.) 
Немаловажное значение имеют и сформированные новые коллективы (детские дошкольные учреждения, младшие классы в школах). Длительное пребывание в помещении и близость контактов, коллективные игры, совместный отдых на внешкольных мероприятиях, нарушение правил личной гигиены – все это формирует высокие риски распространения возбудителей кишечных инфекций и поддерживают определенный уровень заболеваемости.
Ведущие пути передачи:
- контактно-бытовой (через загрязненные предметы обихода, игрушки, соску, грязные руки); 

- пищевой (при употреблении в пищу недостаточно обработанные, недоброкачественные продукты питания); 

- водный (при питье некипяченой воды, купании в открытых водоемах).

Для вирусных кишечных инфекций характерны:
· высокая восприимчивость, низкая инфицирующая доза (например, для возникновения норовирусной инфекции достаточно попадания в организм 10-100 вирусных частиц);

· короткий инкубационный период (например, при энтеровирусной инфекции инкубационный период – период от попадания в организм возбудителя заболевания до появления клинических проявлений заболевания – может составлять 2 дня, при норовирусной инфекции – 1 день);
· длительное выделение вируса после перенесенного заболевания (например, после норовирусной инфекции вирус может выделяться до 
50 дней);

· длительное сохранение жизнеспособности вирусов на объектах окружающей среды (игрушках, дверных ручках, других предметах обихода, до которых дотрагивался человек, выделяющий вирус).

Кишечными инфекциями болеют и взрослые и дети. На долю детей приходится около 60-65% всех случаев ОКИ, чаще болеют дети от 1 года до 7 лет. Самые высокие показатели регистрируются в возрастной группе до 2-х лет, что связано в первую очередь с несоблюдением мамами правил ухода за детьми: довольно часто при кормлении детей используется не кипяченое молоко или питьевая вода, продукты домашнего приготовления, хранившиеся с нарушениями условий и сроков хранения (компоты, салаты), не всегда обрабатываются соски и бутылочки для кормления детей.

Восприимчивость к ОКИ высокая. Риск заражения зависит от дозы попавшего в организм возбудителя, а также от состояния желудочно-кишечного тракта и активности иммунной системы. 

Предрасполагающие факторы для возникновения кишечных инфекций у детей:
-  искусственное вскармливание;

- введение прикорма, не подвергающегося термической обработке (существует возможность попадания возбудителей с продуктами прикорма); 

- летнее время года (повышенная температура воздуха способствует размножению возбудителей в воде, почве, продуктах); 

- недоношенность; 

- иммунодефицитные состояния; 

- перинатальная патология центральной нервной системы. 

Основные симптомы заболевания:
лихорадка, слабость, снижение аппетита, диарея, рвота, вздутие живота,
боли в животе.
О тяжести заболевания говорят западение глаз, заострение черт лица, западение большого родничка, сухие губы, судороги. 

Грозным симптомом, говорящим о крайней тяжести заболевания, является отсутствие мочи у ребенка более 6 часов. 

Обратите внимание!
- не применяйте болеутоляющие препараты — это может сильно затруднить диагностику. Болеутоляющие лекарства могут скрыть проявления хирургических болезней (аппендицита, острого холецистита и других); 

- не применяйте грелку, т.к. это может усилить воспаление и спровоцировать резкое ухудшение состояния ребёнка; 

- не делайте клизму с теплой водой, особенно при повышении температуры; 

- не давайте ребенку при поносе вяжущих (закрепляющих) средств — имодиум, лопедиум и т.д. В этом случае течение болезни может осложниться, т.к. вместо ускоренного выведения токсинов из организма, вы спровоцируете их накопление. 

При появлении жалоб требуется консультация врача; промедление в назначении лечения может привести к печальным последствиям. 
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Во избежание острых кишечных инфекций у детей:
-
используйте кипяченую, бутилированную или воду гарантированного качества; 

- овощи, фрукты, ягоды тщательно мойте перед употреблением под проточной водопроводной водой, а для маленьких детей – кипяченой; 

- используйте только чистую упаковку (полиэтилен, контейнеры для пищевых продуктов и т.п.); 

- не приобретайте продукты питания у случайных лиц или в местах несанкционированной торговли; 

- соблюдайте правила гигиены при приготовлении горячих и холодных блюд, сроки годности и условия хранения пищевых продуктов, особенно скоропортящихся, сырые продукты и готовую пищу храните раздельно; 

- тщательно прожаривайте или проваривайте продукты, особенно мясо, птицу, яйца и морские продукты;
- не давайте маленьким детям некипяченое разливное молоко, сырые яйца, используйте для приготовления пищи только свежие продукты; 

- храните скоропортящиеся продукты и готовую пищу только в холодильнике при температуре 2-60С; 

- не смешивайте свежеприготовленную пищу с остатками от предыдущего дня, но если готовая пища остается на другой день, то перед употреблением ее необходимо подвергнуть термической обработке  (прокипятить или прожарить); 

- не скапливайте мусор и пищевые отходы, не допускайте появления мух и тараканов;

- строго соблюдайте правила личной гигиены, чаще и тщательно мойте руки с мылом, особенно - перед едой и после посещения туалета. 

Желаем здоровья Вам и Вашим детям!!! 
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