KAIP ELGTIS, ESANT EBOLOS VIRUSO GRESMEI

DAZNIAUSIAI UZDUODAMI KLAUSIMAI APIE EBOLA HEMORAGINE KARSTLIGE

1. Kas yra Ebola hemoraginé karstligé?

Ebola hemoraginé karstligé (EHK) yra labai sunki, daznai mirtina liga, nuo kurios
mirStamumas siekia iki 90%. Sia liga serga Zmonés ir primatai (makakos, gorilos ir
Simpanzés).

Ebola virusas pirmg kartag buvo nustatytas 1976 metais Afrikoje vienu metu
kilusiuose protrikiuose netoli Ebola upés Kongo demokratinéje respublikoje, kitas -
vienoje Sudano teritorijoje.

Viruso kilmé yra nezinoma, taciau turimais tyrimy duomenimis, Afrikos vaisiais
mintantys SikSnosparniai (Pteropodidae) yra pagrindinis natlralus Ebola viruso
rezervuaras.

2. Kaip zmonés uzsikrecia Ebola virusu?

Ebola virusas | zmoniy populiacija patenka salyCio bidu su laukiniy infekuoty
gyviny krauju, iSskyromis, organais ar kiino skysciais. Uzsikrétimas taip pat gali
ivykti salyCio metu su serganciais ar kritusiais gyvinais (Simpanzémis, vaisiais
mintanciais SikSnosparniais, bezdzionémis, misko antilopémis ir dygliatriusiais) arba
tvarkant atogrgzy miska. Todél labai svarbu vengti salyCio su gyvinais ir jy lavonais,
netvarkyti Zvérienos.

Sio protrikio Vakary Afrikos $alyse metu virusas pinta nuo Zmogaus Zmogui.
UZsikrétimas jvyksta per tiesioginj salytj su ligoniy krauju, kino skysciais arba
iSskyromis (Slapimu, iSmatomis, seilémis, sperma) per pazeistq odg ar gleivines.
Uzsikrétimas taip pat gali jvykti, jei sveiko Zmogaus paZeista oda ar gleivinés lieciasi
su ligonio krauju ar kino skysciais uzterstais aplinkos daiktais, pavyzdziui, suteptais
drabuziais, patalyne, per panaudotas adatas.

Sveikatos priezitiros darbuotojai dazniausiai turi salytj su virusu slaugydami EHK
sergancius ligonius. Tacdiau tai atsitinka tik tuomet, kai medicinos personalas
nenaudoja asmeniniy apsaugos priemoniy arba nevykdo infekcijy kontrolés

priemoniy. Visy lygiy sveikatos priezitros paslaugy teikéjai turi bati supazindinami
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su ligos pozymiais, viruso plitimo bldais ir grieztai laikytis infekcijy kontrolés
rekomendacijy.

Pasaulio sveikatos organizacija (PSO) nerekomenduoja namuose slaugyti asmeny su
EHK pozymiais. Tokie ligoniai turi bdti izoliuoti ir gydomi specializuotose gydymo
istaigose, kuriose yra kvalifikuotas personalas ir priemonés bei uztikrinta infekcijy
kontrolé.

Infekcijos plitimas bendruomenéje vykta mirusiyjy laidojimo ceremonijy metu. Ebola
viruso perdavime didel| vaidmenj vaidina ceremonijy metu tiesioginis salytis su klnu.
Asmenys, mire nuo EHK, turi biti tvarkomi naudojant neperSlampamg apsaugine
aprangq ir pirStines. Lavonai turi bati laidojami nedelsiant. PSO rekomenduoja,
kad mirusiuosius laidoty specialiai apmokyti asmenys, aprupinti apsaugos
priemonémis.

Sergantys EHK Zmonés uzkreciami tol, kol jy kraujyje ar kino skysciuose yra
randamas virusas. Dél Sios priezasties infekuoty ligoniy kraujas yra tiriamas tol, kol
isitikinama, jog pasveikusio asmens kraujyje virusas necirkuliuoja ir grizes namo
pasveikes asmuo nekels pavojaus Seimos nariams ir bendruomenei. Pasveikes
asmuo dar kurj laikg virusg gali platinti per nesaugius lytinius santykius, kadangi
pasveikusiy vyry spermoje virusas gali bati randamas iki 7 savaiciy po pasveikimo.
3. Kas turi didziausia rizika?

Didziausig uzsikrétimo rizikg turi:sveikatos priezitros darbuotojai, turintys salytj su
ligoniu, ligoniy krauju ir kiino skysciais

o kiti sveikatos priezilros jstaigy darbuotojai, turintys salytj su uzterstais
daiktais ir jrengimais;

e greitosios medicinos pagalbos darbuotojai, kuriems reikés gabenti jtariamus
sergant ar sergancius EHK;

« dirbantys laboratorijose su jtariamy sergant ir serganciy EHK klinikine
medziaga;

e visuomenés sveikatos prieziliros specialistai, kuriems reikés atlikti
visuomenés sveikatos veiksmus, susijusius su salytj turéjusiy asmeny
iSaiskinimu;

o laidojimo paslaugas teikiantis personalas, kuris gali susidurti su EHK atveju.

Ar kiti asmenys, pavyzdziui, turintys imunosupresija, kity sveikatos sutrikimy yra
labiau jautresni Ebola virusui, reikalingi papildomi tyrimai.

Viruso plitimas gali buti valdomas taikant infekcijy kontrolés priemones sveikatos
prieziQros jstaigose.

4. Kokie yra Ebola hemoraginés karstligés pozymiai?



Liga prasideda staiga ir pasireiSkia kars¢iavimu, silpnumu, raumeny, galvos, gerklés
skausmu. Kiek véliau prasideda viduriavimas, vémimas, atsiranda bérimas, sutrinka
inksty ir kepeny veikla, kiek reciau - iSorinis ir vidinis kraujavimas.

Laboratoriniai kraujo tyrimai rodo sumazéjusj leukocity ir trombocity skaiciy ir
padidéjusig kepeny fermenty koncentracija.

Inkubacinis ligos periodas (intervalas nuo uzsikrétimo iki pirmyjy ligos pozymiy
pasireiSkimo) trunka 2-21 dieng. Uzsikrétes asmuo gali perduoti virusg kitiems tik
pasireiSkus pirmiems ligos pozymiams. Per visg inkubacinj periodg uzsikrétes asmuo
viruso neplatina.

5. Kaip Ebola hemoraginé karstligé diagnozuojama?

EHK gali bati patvirtinta atlikus specialius kraujo laboratorinius tyrimus. Taciau tokie
tyrimai vykdomi ne kiekvienoje laboratorijoje. Kadangi Ebola virusas yra labai
pavojingas, tyrimai atliekami laboratorijose, atitinkanciose didelio biosaugos lygio
reikalavimus. Virusg kraujyje nustatyti galima tik esant iSreikStiems ligos
pozymiams. Nustatyti laboratoriniais tyrimais uzsikrétusius asmenis iki ligos pozymiy
pasireiSkimo nejmanoma.

6. Kada reikia kreiptis medicinos pagalbos?

Jeigu jus lankétes teritorijoje, kurioje nustatytas Ebola viruso plitimas ar turéjote
salytj su jtariamu sergant ar serganciu EHK asmeniu ir jums prasidéjo ligos pozymiai,
nedelsiant turite kreiptis medicinos pagalbos.

Taip pat bltina pranesti sveikatos prieziliros specialistams apie jums Zinomus visus
jtariamus sergant ir sergancius. Kuo skubiau suteikiama medicinos pagalba
susirgusiems, tuo didesni ligoniy isgyvenamumo rodikliai. Infekcijos plitimui
kontroliuoti labai svarbu nedelsiant pradéti vykdyti infekcijy kontrolés priemones
gydymo [staigoje.

7. Koks yra ligos gydymas?

Specifinio gydymo  (licencijuoty vaisty) EHK  gydyti kol kas néra.
Sunkiai sergantiems ligoniams reikalingas intensyvus palaikomasis gydymas.
Dazniausiai tokie ligoniai yra dehidratuoti (neteke daug organizmo skysciy), todél
jiems batinas skysciy ir elektrolity atstatymas per intravenines laselines. Kai kurie
pacientai pasveiksta dél tinkamos medicininés pagalbos. Ankstesniy EHK protrukiy
metu 50-90 % ligoniy mirdavo. Pastarojo protrikio Vakary Afrikoje metu
mirStamumas siekia apie 60%.

Ebola viruso plitimui kontroliuoti bdtina asmenis, jtariamus sergant ar sergancius
EHK, izoliuoti ir gydyti specializuotose sveikatos prieziliros jstaigose, kuriose

taikomos grieztos infekcijy kontrolés priemonés.



8. Ar as galiu iSvengti ligos?

Siuo metu néra licencijuoty, vaisty ir vakcinos nuo Ebola viruso ligos, taciau abiejy
preparaty tyrimai vykdomi.

Kai virusas patenka | Zmoniy bendruomene, viruso plitimas gali tapti
nekontroliuojamas. Todél visuomenés, sveikatos priezitros specialisty budrumas,
informuotumas apie Ebola viruso ligos rizikos veiksnius, apsaugos priemones yra

pagrindiniai bddai, padedantys sumazinti ligy ir mirciy skaiciy.

Biudai, kaip isvengti infekcijos ir perdavimo
Pirmieji EHK ligoniai paprastai uzsikrecia nuo laukiniy gyviny ar jy skerdenos. Kiti
asmenys Ebola virusu uzsikrecCia turédami salytj su serganciyjy krauju ir kdno
metu pagrindinis infekcijos plitimas vyksta nuo Zmogaus Zmogui. Infekcijos
profilaktikai, viruso plitimo ribojimui ar nutraukimui rekomenduojamos Sios
priemonés:
e Svarbu zinoti ligos pozymius, infekcijos plitimo bddus ir bidus viruso plitimui
nutraukti. Daugiau informacijos apie Ebola virusg ir liga galite rasti Pasaulio

sveikatos organizacijos www.who.int, Europos ligy prevencijos ir kontrolés

www.ecdc.europa.eu, UzkreCiamyjy ligy ir AIDS centro www.ulac.lt

internetinése svetainése;
e Sekti Sveikatos apsaugos ministerijos, kity institucijy rekomendacijas ir jomis
vadovautis;
e Jeigu jums kyla jtarimas, kad Salia yra Zmogus, galimai sergantis EHK,
rekomenduokite jam nedelsiant kreiptis medicinos pagalbos;
o Aplankius ligonj gydymo |staigoje, iSéjus iS palatos, bitina nedelsiant
nusiplauti rankas su muilu;
e Tvarkyti mirusiyjy nuo EHK palaikus tik su asmeninémis apsaugos
priemonémis. Mirusiyjy ktnai laidojami nedelsiant.
Be to bltina vengti sglydio su laukiniais gyvinais, kurie gali bdti Ebola viruso
Saltiniais (Simpanzémis, vaisiais mintanciais SikSnosparniais, bezdzionémis, misko
antilopémis ir dygliatriusiais). Gyviny mésg ar kraujg pries vartojimg bdtina labai
gerai apdoroti karsciu.
9. Kaip sveikatos prieziuros darbuotojai apsaugo save nuo Ebola viruso?
Turédami profesinj salytj su serganciais EHK, sveikatos priezitros darbuotojai turi
Zymiai didesne Ebola virusu uzsikrétimo rizikq, nei kitos visuomenés grupés.

Rekomenduojamos ir taikomos svarbios prevencinés priemonés yra butinos viruso
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plitimui riboti bei nutraukti sveikatos priezitros staigose, apsaugoti nuo uzsikrétimo
ne tik personalg, bet ir kitus asmenis. Todél sveikatos priezilros jstaigose, kuriose
gydomi sergantys EHK, turi bati taikomos standartinés ir papildomos izoliavimo
priemonés, reglamentuotos norminiuose dokumentuose bei rekomenduojamos PSO.
10. Ar jtariami sergant ir sergantys Ebola hemoragine karstlige asmenys
turi bati izoliuoti nuo kity pacienty?

Asmenis, jtariamus sergant ir sergancius EHK, rekomenduojama izoliuoti nuo kity
ligoniy izoliacinése palatose. Jei tokiy palaty néra, sergantys EHK ligoniai turi bati
izoliuojami nuo kity ligoniy atskirose patalpose (zonose). Taciau tokiose atskirose
patalpose ligoniai turi bati atskirti vienas nuo kito. [&jimas | Sias zonas turi bti
ribojamas, o EHK sergantiems ligoniams turi bati skirtos tik jiems gydyti ir slaugyti
naudojamos priemoneés ir jranga. Ligoniy judéjimas tokiose patalpose (zonose)
draudziamas. Ligonius, sergancius EHK, turi priziGréti tik jiems paskirtas ir
apmokytas personalas.

11. Ar leidziami lankytojai, kur izoliuoti ir gydomi jtariami sergant ir
sergantys Ebola hemoragine karstlige asmenys?

[tariamy sergant ir ligoniy, serganciy EHK, lankymas yra nerekomenduojamas. Esant
bdtinybei, iSskirtinais atvejais gali biti leidziami tévai slaugyti sergancio vaiko.

12. Ar butinos asmeninés apsaugos priemonés priziurint ligonius?

e Be standartiniy izoliavimo priemoniy sveikatos priezilros jstaigose turi bti
taikomos papildomos pacienty izoliavimo pagal infekcijos plitimo budg
priemonés siekiant iSvengti salyCio su ligonio krauju, kino skysciais ar
uzterstais aplinkos daiktais, pavyzdziui, uzterSta patalyne, ligonio ribais ar
panaudotomis adatomis.

e Visi lankytojai (jei tokie jleidziami) ir gydymo jstaigos sveikatos priezitiros
darbuotojai privalo dévéti asmenines apsaugos priemones, iS kuriy
bdtiniausios: mediciné kaukeé, vienkartinés pirstinés, neperSlampamas
chalatas, specialus apavas, akiy ir veido apsaugos priemonés.

13. Ar svarbi ranky higiena?
Ranky higiena yra labai svarbi ir rankos turi bati kruopsciai plaunamos:

o Pries uzsidedant pirstines ir asmenines apsaugos priemones jeinant j izoliacine
palatg ar patalpg;

o Pries atliekant bet kokig nukenksminimo ar aseptine procedira ligoniui;

e Po bet kokio salycio su ligonio krauju ar kiino skysdiais;

e Po bet kokio prisilietimo su ligonio aplinkos daiktais ar priemonémis;

o Nusiémus asmenines apsaugos priemones iSéjus iS izoliacinés palatos ar



patalpos.
Biltina pazyméti, kad nenusiplovus ranky po asmeniniy apsaugos priemoniy
nusiémimo, Sios priemonés neuztikrins apsaugos nuo uzsikrétimo virusu.
Ranky higienai galima naudoti pramoninés gamybos alkoholinius ranky antiseptikus.
UZterStos rankos plaunamos su muilu ir tekanciu Siltu vandeniu pagal PSO
rekomendacijas. Sieniniai skysto muilo ir ranky antiseptiko dozatoriai turi buati visose
ligoniams atliekamy procediry vietose, prie j€jimo | izoliacine palatg ar specialiai
skirtas patalpas ir Siose patalpose. Ranky nusausinimui turi bGti naudojami tik
vienkartiniai popieriniai ranksluosdiai.
14. Kokios kitos papildomos profilaktikos priemonés turi buti taikomos
sveikatos prieziliros jstaigose?
UZsikrétimo ligonio krauju ar kiino skysciais profilaktikai labai svarbu saugiai atlikti
invazines procediras, kruopsciai valyti ir dezinfekuoti aplinkos (patalpy, daikty,
irenginiy) pavirsius, saugiai Salinti medicinines atliekas ir tvarkyti skalbinius.
Taip pat labai svarbu saugiai elgtis su jtariamy sergant ir serganciyjy EHK klinikine
medziaga laboratorijose; saugiai tvarkyti lavonus skrodimo metu, paruoSiant
palaikus laidojimui. Visi sveikatos prieziliros darbuotojai ir pagalbinis personalas,
atliekantis tokio pobidzio darbus, privalo naudoti asmenines apsaugos priemones,
reglamentuotas norminiuose dokumentuose ir rekomenduojamas PSO.
15. Kokiomis priemonémis PSO uztikrina visuomenés sveikatos apsauga
protrukiy metu?
PSO konsultuoja Salis, kaip pasiruosti EHK protrikiui ir reaguoti. Iveztiniy atvejy |
kitas Salis prevencijai PSO rekomendavo Ebola viruso paveiktose Vakary Afrikos
Salyse riboti serganciyjy asmeny tarptautines keliones, vykdyti salytj su serganciu
turéjusiy asmeny atsekamuma ir stebéjima.
PSO veiksmai:

o Atlieka epidemiologine priezilirg visuose regionuose ir teikia informacijg apie
protrikius, jy plitimag;

o Teikia visokeriopg pagalbg, jei reikia, pavyzdziui, surandant ligonius
paveiktose Salyse;

e Teikia konsultacijas profilaktikos ir gydymo klausimais;

o Nukentéjusioms sSalims prasant siuncia ekspertus ir medicinines-sanitarines
priemones (pavyzdziui, asmenines apsaugos priemones sveikatos priezitiros
darbuotojams);

o Nukentéjusiy Saliy visuomenei teikia informacijq apie ligg, apsaugos

priemones, mazinancias viruso plitimag;



e Aktyvina tarptautiniy tinkly ir organizacijy veiklg teikiant pagalbg, jei
nukentéjusios Salys jos praso. Teikia rekomendacijas dél tarptautiniy kelioniy
ir prekybos ribojimy siekiant iSvengti tarptautiniy grésmiy visuomenés
sveikatai.

16. Ar saugu keliauti protrukio metu? Ka rekomenduoja PSO ir kitos
institucijos?

Atsizvelgdama | susiklosciusig situacijq Vakary Afrikos Salyse, | susirgimy skaiciaus
didéjimg ir paveikty teritorijy plétimasi, PSO paskelbé nepaprastg ir grésmingag
visuomenés sveikatai situacijg ir rekomendavo atsisakyti nebdtiny kelioniy | Ebola
viruso paveiktas Vakary Afrikos Salis. Taciau Si rekomendacija gali biti koreguojama
priklausomai nuo situacijos.

Asmeny, keliaujanciy | teritorijas, kuriose plinta susirgimai EHK, uzsikrétimo rizika
PSO vertinama kaip labai maza, kadangi viruso perdavimas nuo zmogaus zmogui
ivyksta tik tiesioginio sglycio bidu su serganciojo asmens krauju ir klino skysciais.
17. Ar saugu keliauti kartu su zmonémis, uzsikrétusiais Ebola virusu?

Kaip ir kiekvienos kitos pavojingos uzkreciamosios ligos atveju, visada yra rizika, kad
uzsikrétes Ebola virusu Zmogus, gali keliauti. Jeigu iki kelionés uzsikrétusiam zmogui
neiSsivysté ligos pozymiai, jis viruso neplatina ir néra uzkreciamas. Jei uzsikrétusiam
Zzmogui ligos pozymiai prasidéjo kelionéje (pavyzdziui, léktuve, laive), jis privalo
nedelsiant pasakyti apie tai orlaivio ar laivo ekipazui arba atvykus nedelsiant kreiptis
medicinos pagalbos. Asmenys, kuriems liga prasidéjo keliaujant, turi buti pagal
galimybe izoliuojami, kad infekcija neiSplisty tarp kity keleiviy. Nors tokiais atvejais
kitiems keleiviams rizika uzsikrésti yra labai maza, taciau rekomenduojamos salytj
turéjusiy su sergancio asmens kino skysciais atsekamumo priemonés

18. Ar saugu keliauti | Ebola virusu paveiktas teritorijas?

Rizika, kad asmenys, keliaujantys | paveiktas teritorijas turistiniais ar verslo tikslais,
uzsikrés Ebola virusu tarptautiniy organizacijy vertinimu yra labai maza. Virusu
uzsikreciama tik tiesioginio nesaugaus saglycio bldu su serganciojo krauju ar kinos
skysciais. Tokie salyciai mazai tikétini asmenims, keliaujantiems po paveiktas salis.
Bet kokiu atveju turistams rekomenduojama vengti tiesioginiy salyCiy su ligoniais,
laukiniais gyvunais.

Jeigu jus aplankysite paveiktose teritorijose gyvenancig savo Seimg ar draugus,
uzsikrétimo rizika taip pat yra labai maza, jei tuo metu neturéjote saglycio su
serganciu asmeniu. Jei toks salytis su ligoniu ar mirusiuoju nuo EHK buvo, bitina
apie salytj vietoje, ar atvykus namo informuoti visuomenés sveikatos prieziliros

specialistus galimai salyt| turéjusiy asmeny atsekamumo tikslais. Salytj turéjusiy su



serganciojo kino skysciais asmeny atsekamumas bitinas infekcijos plitimui riboti.
19. Kokia kity uzkreciamyjuy ligy rizika Vakary Afrikos salyse?
Keliaujantiems pravartu zinoti, kad Afrikos Salyse yra registruojamos ir kitos labai
pavojingos hemoraginés karstligés — Marburg'o, Lassa, Krymo-Kongo.
Vykstantiems | Gvinéjq, Liberijgq ar Sierra Leone bdtina turéti tarptautinj sertifikata,
liudijantj skiepus nuo geltonojo drugio. Vakary Afrikos Salyse keliautojams taip pat
yra rizika uzsikrésti maliarija. Todél prieS kelione | tas Salis rekomenduojama
pasirupinti maliarijos prevencijos priemonémis, saugotis moskity jkandimuy,
keliaujant nuolat plauti rankas, gerti saugy geriamajj vandenj ir vartoti saugy
maistaq.
20. Ar gali buti jvezta EHK | Europos Sajungos Salis, taip pat ir | Lietuva?
Taip, tokia galimybé yra, kadangi Europos Saliy medikai dirba Vakary Afrikos Saliy
ligoninése teikdami pagalbq nukentéjusiems asmenims. Uzsienio ministerijos
duomenimis, Vakary Afrikos Salyse gyvena ir dirba Lietuvos pilieciai.
21. Ar yra ir kokia jveztiniy (jei tokie buty) EHK atvejuy plitimo Europoje,
taip pat ir Lietuvoje rizika?
Europos ligy prevencijos ir kontrolés centras jveztiniy EHK atvejy plitimo rizikq
Europos Sajungos Salyse vertina kaip labai mazg, kadangi:
o Iki Siol Filovirus Seimos virusai neplito Europoje;
e Nuo Sio EHK protrikio Afrikoje pradzios (2013 m. gruodis) tarp grjZzusiy
keliautojy ir turisty uzsikrétimo Ebola virusu atvejy Europoje neregistruota;
e Yra gerai zinomas viruso plitimo bidas ir apsisaugojimo priemonés;
o Europos Sajungos Salyse, tarp jy ir Lietuvoje nustatytos grieztos pacienty
izoliavimo priemonés, vykdomos per kraujg ir kino skysCius plintanciy
infekcijy profilaktikos priemonés ligoninése;

e Medikams, keliautojams, visuomenei teikiama informacija.

Bendros PSO rekomendacijos keliaujantiems

o Atvykusiems | paveiktas teritorijas rekomenduojama vengti bet kokiy salyciy
su infekuotais ir sergandiais, ypatingai vietos gyventojais;

e Medicinos darbuotojai, atvyke | epidemijos zong, privalo besalygiskai vykdyti
infekcijy kontrolés rekomendacijas;

e Kiekvienas asmuo, keliaujantis teritorijose, kur atsiranda vis nauji susirgimy

atvejai, turi zinoti Ebola ligos pozymius ir atsiradus pirmiesiems pozymiams



kreiptis | medikus;

e Medicinos darbuotojai, grize iS paveikty teritoriju, kur teiké sveikatos
prieziiros paslaugas gyventojams ir pajute pirmuosius panasius | EHK
pozymius, turi bati traktuojami kaip jtariami sergant EHK.

Daugiau rekomendacijy keliaujantys gali rasti PSO internetinéje svetainéje:
http://who.int/ith/updates/20140421/en/.
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