TRẠM Y TẾ XÃ LONG HƯNG

BÀI TUYÊN TRUYỀN

PHÒNG BỆNH SỐT XUẤT HUYẾT

Hiện nay dịch sốt xuất huyết đang diễn biến phức tạp, địa bàn lân cận là Hà Nội, dịch sốt xuất huyết đang diễn biến phức tạp cộng với việc nhân dân đi lại buôn bán, làm ăn và học sinh, sinh viên hiện đang học ở các trường tại Hà Nội nên nguy cơ dịch sốt xuất huyết rất dễ xảy ra tại địa phương. 
Để chủ động phòng chống dịch sốt xuất huyết, bảo vệ sức khỏe cho bản thân, gia đình và cộng đồng, hạn chế thấp nhất những hậu quả xấu do dịch sốt xuất huyết gây ra. Trạm Y tế xã cung cấp một số thông tin cơ bản liên quan đến dịch sốt xuất huyết để nhân dân trong xã nắm được, chủ động phòng chống dịch bệnh.
1. Đặc điểm chung của bệnh:
- Sốt xuất huyết Dengue (SXHD) là bệnh nhiễm virut  Dengue (DEN) cấp tính do muỗi truyền và có thể gây thành dịch lớn. Virut truyền từ người bệnh sang người lành qua vết muỗi đốt. Đây là bệnh dịch lưu hành tại địa phương ở Việt Nam, nhất là các tỉnh đồng bằng sông Cửu Long, đồng bằng Bắc bộ và vùng ven biển miền Trung. 

- Do đặc điểm địa lý, khí hậu khác nhau, ở miền Nam và miền Trung, bệnh xuất hiện quanh năm, ở miền Bắc và Tây nguyên, bệnh thường xảy ra vào tháng 04 đến tháng 11. Ở miền Bắc, những tháng khác bệnh ít xảy ra vì thời tiết lạnh, ít mưa, không thích hợp cho sự sinh sản và hoạt động của muỗi Aedes aegypti (muỗi vằn). Bệnh SXHD phát triển chủ yếu nhiều nhất vào các tháng 7,8,9,10 trong năm. 
- Tác nhân gây bệnh: Do virut Dengue gồm 4 típ huyết thanh DEN-1, DEN-2, DEN-3, DEN-4.
-Thời kỳ ủ bệnh và lây truyền: Thời kỳ ủ bệnh từ 03-14 ngày, trung bình từ 05-07 ngày. Bệnh nhân là nguồn lây bệnh trong thời kỳ có sốt, nhất là 05 ngày đầu của sốt là giai đoạn trong máu có nhiều viruts. Muỗi bị nhiễm viruts thường từ 08 – 12 ngày sau hút máu người bệnh, có thể truyền bệnh và truyền bệnh suốt đời.

-Tính cảm nhiễm và sức đề kháng: Mọi người chưa có miễn dịch đặc hiệu đều có thể mắc bệnh từ trẻ sơ sinh cho đến người lớn. Sau khi khỏi bệnh sẽ được miễn dịch suốt đời với típ virut Dengue gây bệnh nhưng không được miễn dịch bảo vệ chéo với các típ vi rút Dengue khác. Nếu bị mắc bệnh lần 2 với típ vi rút Dengue khác, bệnh nhân có thể sẽ bị bệnh nặng hơn và dễ xuất hiện sốc Dengue.
-Véc tơ truyền bệnh: Bệnh không lây truyền trực tiếp từ người sang người mà do muỗi đốt từ người bệnh có mang vi rút sau đó truyền vi rút sang người lành qua vết đốt. ở Việt Nam có 02 loại muỗi truyền bệnh sốt xuất huyết là Aedes aegypti và Aedes albopictus, trong đó quan trọng nhất là Aedes aegypti.
2.Triệu chứng của bệnh:

-Sốt cao đột ngột liên tục từ 02 đến 07 ngày.

-Nhức đầu, mệt mỏi, chán ăn, buồn nôn.
-Đau cơ, đau khớp, nhức hai hố mắt.

-Xuất huyết:

+Ở da: Xung huyết, phát ban hoặc xuất huyết ở da. Nốt xuất huyết rải rác hoặc chấm xuất huyết thường ở mặt trước 2 cẳng chân và mặt trong 2 cẳng tay, bụng, đùi, mạng sườn hoặc mảng bầm tím.

+Niêm mạc: Chảy máu mũi, lợi, xuất huyết kết mạc, mắt đỏ, tiểu ra máu, xuất huyết nội tạng, tiêu hóa, phổi, não... Lúc này bệnh thường nặng có thể dẫn tới sốc và  nguy cơ tử vong cao.
3.Điều trị:

Hiện nay chưa có thuốc điều trị đặc hiệu mà chỉ điều trị triệu chứng: hạ sốt, giảm đau, bù dịch, bù máu...

*Lưu ý: khi có các triệu chứng sốt, đau đầu, đau cơ , mệt mỏi, chán ăn, buồn nôn ...(đặc biệt là những người có tiền sử đi từ vùng dịch về), nên đến các cơ sở y tế để được khám, tư vấn và điều trị đúng phác đồ. Không nên tự ý mua thuốc và điều trị tại nhà vì một số thuốc hạ sốt, giảm đau… làm tăng nguy cơ xuất huyết làm cho bệnh nặng thêm, có thể dẫn đến tử vong.

4.Phòng bệnh:

3.1.Phòng bệnh đặc hiệu: Hiện nay chưa có vacxin phòng bệnh sốt xuất huyết.
3.2.Một số biện pháp phòng bệnh khác:

Vì bệnh sốt xuất huyết là bệnh do muỗi vằn truyền nên hoạt động diệt véc tơ, đặc biệt là diệt lăng quăng, bọ gậy với sự tham gia tích cực của từng hộ gia đình và cả cộng đồng là biện pháp hiệu quả nhất trong phòng chống sốt xuất huyết. 
*Đặc điểm của muỗi vằn: thích ở gần người hay bám đậu vào tường, mắc treo quần áo, ưa đẻ trứng vào các dụng cụ có chưa nước như: chum, vại, bể đựng nước và một số đồ phế thải như mảnh chai, mảnh bát vỡ, ống bơ...chứa đựng nước. (Chu kỳ phát triển của muỗi: Muỗi trưởng thành đẻ trứng, trứng nở thành bọ gậy lột xác thành lăng quăng, lăng quăng lột xác thành muỗi trưởng thành). Muỗi vằn thường đốt người vào chập tối và sáng sớm.

3.2.1.Loại bỏ nơi muỗi đẻ trứng và sinh trưởng (đây là biện pháp dễ làm và hiệu quả nhất)
-Thường xuyên vệ sinh nhà ở, vệ sinh trường học, vệ sinh đường làng, ngõ xóm, thu gom và xử lý rác thải theo quy định.

-Tích cực thu gom đồ phế thải như: lọ, bình vỡ, ống bơ, lốp xe...

-Đậy các dụng cụ chứa nước như: chum, vại, bể; lật úp các dụng cụ chứa nước khi không còn sử dụng để muỗi không còn nơi đẻ trứng.

-Thường xuyên thau rửa dụng cụ chứa nước ăn, nước sinh hoạt ít nhất tuần 01 lần.
-Thả cá cờ, cá cảnh vào bể nước, chậu cảnh... để ăn bọ gậy.

-Đối với các chậu hoa, cây cảnh, bẫy kiến... chứa nước phải thường xuyên thay nước ít nhất 01 tuần/ lần; có thể cho một ít muối hoặc một ít dầu để diệt lăng quăng, bọ gậy.

3.2.2.Phòng muỗi đốt

-Ngủ phải nằm màn, kể cả ban ngày.
-Dùng một số thuốc thoa vào chỗ da hở để chống muỗi đốt.

-Không nên mặc quần áo cộc vào chiều tối và sáng sớm, đặc biệt là người già và trẻ em.

3.2.3.Một số biện pháp xua, diệt muỗi.
-Dùng hương muỗi.

-Dùng vợt bắt muỗi.

-Dùng bình xịt muỗi.

-Tích cực phối hợp với chính quyền phun hóa chất diệt muỗi (khi có dịch xảy ra). Biện pháp này tốn kém về nhân lực và tiền của.
Trên đây là những thông tin cơ bản về dịch bệnh sốt xuất huyết , để chủ động  phòng chống SXH và không để dịch SXH xảy ra trên địa bàn xã. Trạm y tế xã Long Hưng đề nghị Mặt trận tổ quốc, các Ban, Ngành, đoàn thể, tổ chức chính trị, xã hội, các Nhà trường, các thôn và toàn thể nhân dân trong xã hãy tích cực chung tay làm sạch môi trường bằng các biện pháp thường xuyên vệ sinh nhà ở, vệ sinh đường làng ngõ xóm, khơi thông cống rãnh, phát quang bụi rậm,thu gom dụng cụ phế thải, thu gom rác thải, vệ sinh các dụng cụ chứa nước... để loại bỏ nơi ở và sinh sản của muỗi.

-Thực hiện khẩu hiệu “không có muỗi, lăng quăng, bọ gậy sẽ không có sốt xuất huyết”.

