Co dělat při hromadné nákaze, epidemii ?

Základní opatření:
· Poskytování informací obyvatelstvu.
· Vyhlášení karantény (zvýšený zdravotnický a hygienický dozor, uzavření území, asanační opatření, řízené vstupy a výstupy do a z oblasti karantény - regulace pohybu osob).
· Profylaxe (konkrétní ochrana před určitou nemocí), podávání antibiotik, léků a další zdravotnická pomoc.
· Improvizovaná ochrana dýchacích cest, povrchu těla nebo očí podle druhu a způsobu šíření nemoci.
· Desinfekce (odstraňování a ničení choroboplodných zárodků), desinsekce (odhmyzování) a deratizace (hubení hlodavců), dodržování pravidel hygieny.
· Zajištění nouzového přežití obyvatelstva v oblasti karantény.
Všeobecná prevence:
· Při prvních známkách onemocnění ihned vyhledejte zdravotnickou pomoc.
· Dodržujte pokyny zdravotníků a pracovníků hygienické služby. Zabráníte tak dalšímu případnému šíření nákazy.

· Nepoužívejte vodu a potraviny z neznámých a nezjištěných zdrojů.

· Naučte se připravovat vodu pomocí dezinfekčních prostředků nebo převařením.

· Důsledně dodržujte zásady osobní hygieny, udržujte čistotu těla i za nepříznivých podmínek.

· Nejezte pevnými obaly nechráněné nebo neprověřené potraviny.

· Přenašečem řady nemocí je hmyz a hlodavci - dezinsekce a deratizace toto riziko sníží.

· Buďte ve zvýšené míře opatrní a zbytečně se nedotýkejte podezřelých předmětů.

· V případě, že se stanete aktérem konkrétního incidentu, kde existuje pravděpodobnost, že se jednalo o teroristický útok za použití biologických látek, zadržte pokud možno dech a přikryjte svůj nos a ústa (alespoň rukou, ještě lépe látkou - šála, šátek).

· Bezprostřední místo incidentu opusťte a informujte bezpečnostní orgány o tom, čeho jste byli svědkem.

· Bezodkladně se podrobte lékařské prohlídce a buďte k dispozici pro další opatření (karanténa).
Biologické látky a škodliviny
Většinu biologických látek není možné lidskými smysly zjistit, dokud nemoc nepropukne. Inkubační doba konkrétních chorob se přitom může lišit od několika sekund po několik let. Výskyt se zjišťuje speciálními přístroji a odběrem vzorků. 

Biologické látky (bakterie, viry, toxiny) se mohou šířit:

· vodou 

· nebo vzduchem (včetně tzv. kapénkové infekce)

Mohou jimi být nakaženy:

· potraviny 

· pitná voda

Terčem útoku nebo epidemie mohou být:

· osoby 

· zvířata 

· nebo úroda na polích 

Biologické látky (v případě teroristického útoku) mohou být použity ve formě:

· aerosolu (bakterie, viry, toxiny) do ovzduší nebo uzavřených prostor 

· vypouštěním hmyzu (vši, blechy, mouchy, klíšťata) 

· infikováním vody, potravin, vzduchu, předmětů

Ptačí chřipka 

Ptačí chřipkou se nazývá nakažlivé onemocnění, které za určitých okolností může překonat mezidruhovou bariéru a infikovat člověka. Virus chřipky typu A má 16 H a 9 N podtypů. Pouze viry podtypů H5 a H7 mohou způsobovat u lidí onemocnění chřipkou. Podtypem chřipkového viru typu A je i vir ptačí chřipky H5N1. Hostitelem tohoto viru jsou ptáci, jak ti divoce žijící, tak i drůbež v chovech.

Chřipka ptáků - je virové onemocnění postihující ptáky. Postihuje jak volně žijící ptáky, tak i drůbež, jako slepice, krůty, kachny a husy, ale i jiné ptáky chované v zajetí. Postižená zvířata mají dýchací potíže, trpí ztrátou chuti a masivně hynou v průběhu 1 – 2 dnů.
Nakažení ptáci ji přenášejí slinami, nosními sekrety a trusem. Nákaza se dále šíří kontaktem zdravých ptáků s nemocnými nebo s jejich výměšky. Přenos na lidi je zatím možný pouze kontaktem s kontaminovanými ptáky nebo jimi znečištěnými povrchy.
Šíření nákazy z ptáků na člověka neprobíhá jednoduše. Z dosud zaznamenaného relativně malého počtu příkladů přenosu vyplývá, že přenos není jednoduchý a že při expozici identickému zdroji onemocní pouze někdo. Příčiny jsou zatím neznámé.

Příznaky ptačí chřipky jsou ve škále od těch podobných příznakům běžné chřipky 

· teplota 

· kašel 

· škrábání v krku 

· svalové bolesti 

přes 

· zánět spojivek 

· zápal plic 

až po akutní dechovou nedostatečnost a jiné stavy bezprostředně ohrožující život nakaženého. 

Na poslední hromadné nákaze ptačí chřipkou (10 lidí ve Vietnamu minulý rok 2004) se ukázaly následující známky onemocnění: 

· většina z 10 lidí onemocněla po inkubační době 2-4 dny 

· všichni měli horečku, byli dušní a kašlali 

· nemocní lidé vyhledávají lékaře po 3-8 dnech od prvních projevů onemocnění 

· polovina pacientů vykašlává, někteří s příměsí krve v hlenu 

· sedm z deseti pacientů mělo průjem 

· žádný pacient nepociťoval pálení v krku, zánět spojivek, vyrážku či ucpaný nos 

· všichni nakažení dostali širokospektré antibiotikum a pět z nich dostalo oseltamivir, čtyři z pěti pacientů léčených oseltamivirem zemřeli, celkově 8 z deseti nakažených zemřelo 

(zdroj: N Engl J Med 2004 Mar 18;350(12):1179-88) 

H5N1 má na svědomí již velké množství vážných onemocnění a úmrtí u lidí. Narozdíl od běžné sezónní chřipky, kdy se infekce projeví mírnými dýchacími obtížemi, je infekce H5N1 příčinou velmi vážného stavu pacienta, který vede velmi rychle k rozvratu životních funkcí a jeho úmrtí. Velmi častý je virový zápal plic a multiorgánové selhání. Ze statistik vyplývá více než padesátiprocentní úmrtnost při infekci tímto virem. Mnoho případů je z řad zdravých dětí a adolescentů.
Volejte : 800 100 415

(Bezplatná telefonní linka Ministerstva zemědělství poskytující informace k ptačí chřipce)
/ viz. - http://www.firebrno.cz/vase-cesty-k-bezpeci/,

http://www.zachranny-kruh.cz/mimoradne_udalosti/ ,
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