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Г Р И П П

Что запрещено и не рекомендуется при гриппе

   Самолечение при гриппе недопустимо, особенно 
для детей и лиц пожилого возраста. Ведь предуга-
дать течение гриппа невозможно, а осложнения могут 
быть самыми различными. При тяжелой форме гриппа 
возможно развитие различных осложнений. Только 
врач может правильно оценить состояние больного. 
Такое осложнение, как острая пневмония, нередко 
развивается с первых же дней, а иногда и с первых 
часов заболевания гриппом. Поэтому необходимо на-
значение специфических противовирусных средств и 
адекватной терапии антибактериальными средствами 
и другими препаратами (чтобы не допустить осложне-
ний). Часто показаны и дополнительные обследования 
- рентген грудной клетки, ЭКГ.
    Больные гриппом требуют постоянного наблюдения 
со стороны медработников, но, к сожалению, около 
30% больных госпитализируются в стационары поздно 
– после 5 - б дней заболевания, что и приводит к за-
тяжному течению пневмонии и других осложнений.
   Существует ошибочное мнение, что после начала 
эпидемии вакцинация противопоказана. Тем не ме-
нее, если по каким-то причинам вакцинация не была 
сделана вовремя, то ее можно сделать и после начала 
эпидемии гриппа. Правда если прививка сделана тог-
да, когда человек уже инфицирован вирусом гриппа, 
то вакцина может оказаться неэффективной.
  Недопустимо, чтобы больные или родители забо-
левших детей самостоятельно начинали прием анти-
биотиков (часто неоправданный), что не только не 
предупреждает развитие бактериальных осложнений 
у взрослых и детей, а порой и способствует возникно-
вению аллергических реакций, переходу заболевания 
в хроническую форму, дисбактериоза, формирова-
нию устойчивых форм бактерий.
   Необходимо помнить, что инфекция легко переда-
ется через грязные руки. Специальные наблюдения 
показали, что руки до 300 раз в день контактируют с 
отделяемым из носа и глаз, со слюной. При рукопожа-
тии, через дверные ручки, другие предметы вирусы 
переходят на руки здоровых, а оттуда к ним в нос, 
глаза, рот. Так что, по крайней мере, на период эпи-
демий рекомендуется отказаться от рукопожатий. Не-
обходимо часто мыть руки, особенно во время болез-
ни или ухода за больным.
  Для профилактики гриппа и других ОРВИ важно 
уменьшить число контактов с источниками инфекции, 

что особенно важно для детей. Не рекомендуется актив-
но пользоваться городским общественным транспортом и 
ходить в гости. Дети должны как можно больше гулять: 
на свежем воздухе заразиться гриппом практически не-
возможно.
     Для профилактики гриппа на сегодняшний день су-
ществует широкий выбор лекарственных средств. Эти 
противовирусные препараты облегчают клинические сим-
птомы гриппа и уменьшают продолжительность болезни в 
среднем на 1,5 - 3 дня. Однако необходимо отметить, что 
они обладают специфической активностью только в отно-
шении вируса гриппа А и бессильны против вируса гриппа 
В. В дополнение к этому многие лекарственные средства 
имеют широкий перечень противопоказаний и могут вы-
звать побочные реакции. Лечение данными препаратами 
эффективно только в случае их приема в течение первых 
48 часов после начала заболевания. В этом случае забо-
левание не развивается дальше, предотвращаются воз-
можные осложнения, снижается вероятность зараже-
ния окружающих. 



    Возбудитель заболевания, вирус гриппа, был от-
крыт в 1931 году. А впервые идентифицирован ан-
глийскими вирусологами в 1933 году. Тремя годами 
позже был выделен вирус гриппа В, а в 1947 году 
- вирус гриппа С. 
    Вирус гриппа А вызывает заболевание средней 
или сильной тяжести. Поражает как человека, так и 
животных. Именно вирусы гриппа А ответственны за 
появление пандемий и тяжелых эпидемий.
     Вирусы гриппа В не вы-
зывают пандемии и обычно 
являются причиной локаль-
ных вспышек и эпидемий, 
иногда охватывающих 
одну или несколько стран. 
Вспышки гриппа В могут 
совпадать с гриппом А или 
предшествовать ему. Виру-
сы гриппа В циркулируют 
только в человеческой попу-
ляции (чаще вызывая заболевание у детей).
    Вирус гриппа С достаточно мало изучен. Инфи-
цирует только человека. Симптомы болезни обычно 
очень легкие либо не проявляются вообще. Он не вы-
зывает эпидемий и не приводит к серьезным послед-
ствиям. Заболевания, вызванные вирусом гриппа С, 
часто совпадают с эпидемией гриппа А.
  Вирус гриппа очень легко передается. Самый рас-
пространенный путь передачи инфекции – воздушно-
капельный. Также возможен и бытовой путь переда-
чи, например через предметы обихода. При кашле, 
чихании, разговоре из носоглотки больного или ви-
русоносителя выбрасываются частицы слюны, слизи, 
мокроты с болезнетворной микрофлорой, в том чис-
ле с вирусами гриппа. Вокруг больного образуется 
зараженная зона с максимальной концентрацией аэ-
розольных частиц. Дальность их рассеивания обычно 
не превышает 2-3 метра.
   Обычно грипп начинается остро. Инкубационный 
период, как правило, длится 2 - 5 дней. Затем на-
чинается период острых клинических проявлений. 
Тяжесть болезни зависит от общего состояния здо-
ровья, возраста, от того, контактировал ли больной с 
данным типом вируса ранее. В зависимости от этого 
у больного может развиться одна из форм гриппа:
       • Легкая;
       • Среднетяжелая; 
       • Тяжелая гипертоксическая.

     В случае легкой (включая стертые) формы гриппа 
температура тела остается нормальной или повышается 
не выше 38°С, симптомы инфекционного токсикоза слабо 
выражены или отсутствуют.
      В случае среднетяжелой формы 
гриппа температура повышается до 
38,5 - 39,5°С, к которой присоединя-
ются классические симптомы заболе-
вания: 
      • Интоксикация (обильное по-
тоотделение, слабость, суставные и 
мышечные боли, головная боль). 
      • Респираторные симптомы 
(поражение гортани и трахеи, болез-
ненный кашель, боли за грудиной, 
насморк, гиперемия, сухость слизи-
стой оболочки полости носа и глот-
ки). 
      • Абдоминальный синдром (боли в животе, диа-
рея отмечается в редких случаях и, как правило, служит 
признаком других инфекций. То, что известно под назва-
нием «желудочный грипп», вызывается совсем не вирусом 
гриппа).

     При развитии тяжелой формы гриппа температура 
тела поднимается до 40 - 40,5°С. В дополнение к сим-
птомам, характерным для среднетяжелой формы гриппа, 
появляются судорожные припадки, галлюцинации, но-
совые кровотечения, рвота.
      • Если грипп протекает без осложнений, лихорадоч-
ный период продолжается 2 - 4 дня и болезнь заканчива-
ется в течение 5-10 дней. После перенесенного гриппа 
в течение 2 - 3 недель сохраняются явления постинфек-
ционной астении: слабость, головная боль, раздражитель-
ность, бессонница.
      • Клиника гриппа и острых респираторных заболе-
ваний, вызываемых различными вирусами, имеет много 
сходных черт. Термины ОРЗ или ОРВИ охватывают боль-
шое количество заболеваний, во многом похожих друг на 
друга. Все они вызываются вирусами, проникающими в 
организм вместе с вдыхаемым воздухом через рот и но-
соглотку, и характеризуются одним и тем же набором 
симптомов. У больного несколько дней отмечается повы-
шенная температура тела, воспаленное горло, кашель и 
головная боль. Однако неправильно называть все ОРЗ и 
ОРВИ гриппом. Грипп вызывается непосредственно ви-
русом гриппа, относящимся к семейству ортомиксовиру-
сов.

Что можно рекомендовать 
для профилактики гриппа

      • Основным методом профилактики против 
гриппа является активная иммунизация - вакцинация, 
когда в организм вводят частицу инфекционного аген-
та. Вирус, содержащийся в вакцине, стимулирует ор-
ганизм к выработке антител, которые предотвращают 
размножение вирусов и инфицирование клетки. Благо-
даря этому заболевание предупреждается еще до его 
начала. 
      • Вакцинацию лучше проводить осенью, по-
скольку эпидемии гриппа, как правило, бывают между 
ноябрем и мартом. Высокий титр антител, вызванный 
прививкой, держится несколько месяцев и начинает 
падать спустя 6 месяцев после вакцинации. Поэтому 
слишком заблаговременная вакцинация также не реко-
мендуется. 
      • Одним из наиболее распространенных и до-
ступных средств профилактики гриппа является ватно-
марлевая повязка (маска). 
      • Дополнительно необходимо принимать аскор-
биновую кислоту и поливитамины, которые способству-
ют повышению сопротивляемости организма. Наиболь-
шее количество витамина С содержится в квашеной 
капусте, клюкве, лимонах, киви, мандаринах, апель-
синах, грейпфрутах. 
      • Для профилактики в период эпидемий гриппа 
можно принимать по 2 - 3 зубчика чеснока ежедневно. 
Достаточно пожевать несколько минут зубчик чеснока, 
чтобы полностью очистить полость рта от бактерий. 
Положительным действием обладает и употребление 
репчатого лука. 
      • Рекомендуется полоскание горла растворами 
марганцовки, фурациллина, соды или ромашки, а 
так же ингаляции: вскипятить 300 граммов воды, доба-
вить 30 - 40 капель настойки эвкалипта, или 2 - 3 ложки 
кожуры картофеля, или 1/2 чайной ложки соды. 
      • Очень помогают теплые ножные ванны с горчи-
цей (5 - 10 мин.), после чего стопы растираются какой-
либо разогревающей мазью. 
      • В дополнение к назначенным врачом лекар-
ствам можно использовать вкусные немедикаментоз-
ные средства, такие как отвар шиповника, чай с ма-
линой и медом, липовый чай. Сок малины с сахаром 
– хорошее освежающее питье при высокой температу-
ре. 


