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                                ЧТО НУЖНО ЗНАТЬ О КЛЕЩЕВОМ ЭНЦЕФАЛИТЕ!
                                                
                                             Меры профилактики клещевого энцефалита:

1. Наиболее эффективным средством защиты от клещевого вирусного энцефалита является- Прививка.
Прививки от клещевого вирусного энцефалита проводятся по 2 схемам - основной или экстренной.

          ! Основная схема вакцинации включает 2 прививки, которые необходимо поставить с интервалом, в зависимости от вакцины от 1 до 7 мес. Затем через 5-12 мес. (в зависимости от вакцины) необходимо поставить 3 прививку (она называется первая ревакцинация). Три прививки – это законченный курс вакцинации. Далее следуют отдаленные ревакцинации – прививка 1 раз в 3 года.

         ! При экстренной или ускоренной схеме вакцинации сокращается интервал между 1 и 2 прививкой (от 2 недель до 1 мес. в зависимости от вакцины) и проводится, как правило, перед сезоном в зимне-весенний период. 
Ревакцинация проводится через 1 год после 2 прививки, в последующем – каждые 3 года.

Болезнь всегда легче предупредить, чем лечить. Профилактика клещевого вирусного энцефалита должна быть комплексной, дополняющей друг друга. В этом случае она даст наилучшую эффективность.
(по материалам Управления Федеральной службы по надзору в сфере защиты прав потребителей и благополучия человека)
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OCTOPOKHO - KJIEIUEBOW SHLE®AJINT!

KAK BbIIVIAAT KJIEILY IJIE OBUTAET KJIEILLY

Obwurator
XBOMHBIX,

KJICIIN B
JINCTBEHHBIX
necax G TYCTBIM
TTOJITIECKOM. Kuenmm
MOTYT BCTPEUAThCS TaKIKe
W B UYepTe Tropoma rae
MHOTO J€pPEeBbEB M IrycTas
Tpasa.

Kremyn wMeroT mIockoe, OBaJbHOM
(opmbl TENO pazmMepom 3-4 MM B JJIHHY,
C KOPMYHEBBIM IODUTKOM Ha CHHHE W
KPaCHOBATOM  OKPACKOW  OCTaJbHOM
YaCTH Tena.

JUBS SAIMATHI OT KUIEIIA HEOBXOUMO:
~Kyprky Ha MonHMM WM pyOaxy 3ampaBHTh B OpIOKH,
BOPOTHUK IJIOTHO 3aCTErHYTh, OPIOKH 3alpaBUTh B HOCKH, a
3aT€M B Calord, BOJOCHI M YLIM HPUKPBITH KaIOLIOHOM,
KOCBIHKOM Ml OepeTom.
»OTnyrHyTh Kiema MOXHO a3po!

(Mockuton,  IMKHHK- AHTHKIICLL,
IIpetuxkc).
»Yepes 1-1,5 wa

B3aHMOOCMOTPEI BEPXHei
i, A
Vds MHOCHTH U3 Jieca
S

KJIEIEBOW SHIEDAJIAT

: HEIO INPU3HAKHA
~Kremesoii sHnedamur — TOKENOe 3aboieBaHuUe,

KOTOpPO€ MOpPa’kaeT LEHTPAIbHYIO HEPBHYIO CHCTEMY
U IPUBOJUT K TSKENBIM MOCIEICTBUSIM.

»Bupyc nepenaércst 4enoBeKy IpH YKyce KJema, ero
pa3aaBIMBaHUU U YIOTPEOIEHHH ChIPOTO MOJIOKA.
»3aboneBanne  MpPOABISIETCS ~ OOBIYHO  vdepe3
7-15 nHeil mocie yKyca Kielia, a HMHOLAa dYepes
20-30 gHEid.

~bose3Hb HAYUMHACTCSA C MOBBILIEHHUS TEMIEPaTyphl U
03H00a, 4YyBcTBa  CnabOCTH, TOJNOBHOM  Oomw,
TOLIHOTHI, OOJIM B MBILIILIAX.

ECJIA BAC YKYCHJI KJIELLY

Heobxoaumo cpouno obpatuthbess k Bpady. Ecim B TeueHue
2-X 4acoB BBECTU MPOTUBOKJIEMIEBOH MMMYHOIIOOYIMH, TO
TDKENBIX MOCIEACTBHI 3a00/1€BaHI MOKHO H30€KaTh.

KAK HE 3ABOJIETH
KIEIEBBIM SHIEGAIKTOM

HeoOxomiMo €XKETOMHO TMPOXOANTh BAKIMHALMIO TMPOTUB
KIIEIeBoro sSHuedammra. BakupHammsa NpPOTHB KIIEHIEBOTO
SHIe(amMTa JOJUKHA CTaTh O0A3aTENbHOW Uil KakIOro

YCJIOBCKa, OHa -, % 3amuiaeT oT KIEMEBOro
aJIAT / -
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