MEOWLUMHCKWUW YKA3ATEJb
MeauumHckana rpamoTHOCTb — Jy4lan npodunakTuka 6onesHen ‘

Ko)XHble 3aboneBaHus, 9
Bbi3BaHHbIe Napa3utamu

YecoTka

YTo0 31O Takoe?
YecoTka — 3T0 3apa3Hoe 3aboneBaHne, Bbl3BaHHOE YeCOTOYHbIM Knewom (Sarcoptes
scabiei), KOTOPOro He BUOHO HEBOOPY>XEHHbIM rnasom (Puc. 1).

Kak oHa nepepaeTtcA?
Yepes NpoaomKUTENbHbIA KOHTAKT C MH(PULIMPOBaHHBIM YEfTOBEKOM, Yepes NoCTeNbHOe

6enbe 1 ogexay.

Kak oT Hee ybepeubcA?

* [136eratb KOHTAKTOB C YeIOBEKOM, H6OJIbHbIM YECOTKOW, a TakXXe C ero 6enbem,
NOCTENMbHBIMU NPUHAAIEXHOCTAMU, NONOTEHLAMU;

* MPOKUMATUTb HXKHEEe Benbe, nocTenbHoe 6enbe 1 NooTeHLa 60MbHOro YenoBeKa;

* 3aKpbITb, MO MEHbLLEN Mepe, Ha 48 YacoB B repMEeTUHHOM HEMNTIOHOBOM MeLLKe, a
NoTOM MPOBETPUTbL HA BO34yXe BCE TO, YTO HEMb3A CTUPATb NPW BbICOKOW TeMmnepaTtype
(omenana, WwWepcTAHble Bely U T.4.). [yBaHbl 1 NOAYLLIKM MOXHO NOYUCTUTL NapoM, a
3aTeM ynakoBaTb B repMeTUYHbIE MELLKN Ha HECKONbKO AHEN.

Kak oHa nposasnAaetcA?

* ManeHbkne NATHA UM TOHKME BbIMyKJIble KpacHble NMHUW AfIMHON 0T 5 Ao 10 MM Ha
pyKax, Horax, 3anAcTbfX, TOKTAX, NOAMbILIKAX, Ha My>CKUX MOMOBbIX OpraHax, AroguLax
(Puc. 2);

* CUSIbHbIV 3y, OCO6EHHO HOYbIO, Yepes 2-6 Hedenb nocne 3apaxeHua. 3y
HaCTONbKO HEBBIHOCUMbIN, YTO MAUMEHT pacyechbiBaeT KOXY A0 NOABNEHNA KOPOK
(paHb! OT pacyechkiBaHUs), KOTOPbIE MOTYT MH(ULMPOBATLCA ApYrMy 6aKTepuaMU
(cTaUNIOKOKKOM UM CTPENTOKOKKOM) (Puc. 3).

Yrto penatb?
ObpatnTbCA K Bpady.

Kak oHa neuutca?

CneupmanbHbIMK NEKapcTBamMu, KOTOPble HAHOCATCA BEYEPOM (HE MEHEE TPeEX BEYEpoB
noapaza) Ha BCe Teno (Kpome nuua, BOOC M NOMOBbIX OPraHoB) M CMbIBAKOTCA YyTPOM Mo4,
aywem.

Bo BpemA neveHnA HeObX0AMMO MEHATb U CTEPUNN30BATbL OAEXAY U NOCTENbHOE Herbe,
Kak onucaHo Bbiwe. (MpumevyaHue: 3ya MOXET COXPaHATBLCA HECKOSIbKO Heaesb nocre
BbI340POBNEHMA).

Mepukynes

YTo 3710 Takoe?
Menvkynes - 370 3apasHoe 3aboneBaHne KOXM U BONOC, BbI3BAHHOE BLUAMM.
CywiecTByeT Tpu TUNA NeguKynesa: rososel, Tena, 106ka (n. 7).



Kak oH nepepaetcAa?
Yepes NpuKoCHOBEHWE K BOMOCaM Ui NOMb30BaHUe Yy>XXMMU pacHeckamu, ronoBHbLIMU
ybopamu, wapamu, nogyLLKaMm Ui OAeXaou.

Kak oT Hero ybepeubca?

* He nonb3oBaTbCA Yy>XMMU pacyeckamu, LeTKamu, ronoBHbIMU ybopamu, wapdamm n
oaexxaonm;

* BCe Noau, KOTopble Obly B KOHTaKTe C 3apasvBLUMMCA YENMOBEKOM, JOMXKHbI ObITb
obcnenoBaHbl U, ecnv NOTpebyeTcA, MPOUTU KYPC NIeHeHUs.

Kak oH npoaBnAaetcA?

* Megukynes ronosbl: 3ya. Bum ceporo useTa BUAHbI HEBOOPY>KEHHBIM [N1230M, OCOBEHHO
Ha 3aTblfIKe 1 3a ywamn. MHng Toxxe BUAHO, OHW NpuKpenneHsbl K Bonocam (Puc. 4, 5, 6).

* Meaukynes Tena: 3yn. ManeHbkue KpacHble YKYCbl Ha CNvHE, XXMBOTE 1 Aroamuax.

YT1o Aenatb U Kak ero fe4yntb?

O6patnTtbecA K Bpady.

B cnyyae neaukynesa ronosbl BLUEW U THNG MOXHO CHATb C BOMOC Pac4eCcKowm, a C pecHUL, 1
6poseit nuHueToM (Puc. 7).

CyLecTBytOT cneumarnbHbIe LWaMnyHW Ha OCHOBE Pa3fUYHbIX XMMUYECKMX BELLECTB
(HaTyparnbHbIX UM CUHTETUYECKKX). O6paboTKy ronoBbl HEOOX0AUMO NOBTOPUTL Yepes 1
Hepento nocrne nepeBoro pasa.

MHorga Heobxoammo cbpuTb BCe BONOCkl, 6poBu, 60poay 1 HaTenbHbIe BOMOCHI.

[nAa nedyeHna negukynesa Tesa TWwartesbHO BbIMbITLCA U BCEraa HaaeBaTh YnCcToe 6enbe 1
ojexay.

B ToM, 4TO KacaeTcA pac4ecok, ronoBHbIX YOOpOB, HMXKHErO 6efbA, NOCTENbHOro

6enbA, MaTpacoB, NoayLleK, OAeAsn, oaexabl U T.4.: NPOKUNATUTL / CAaTb B XUMYUCTKY /
npornaanTb C Napom.

KO>XHbIE 3ABOJIEBAHUA, BbISBBAHHbLIE TPUBKAMU

Jivwawn

Yro 3T10 Takoe?
Tunu4HoM Nokanusaumen Nuan ABNAETCA KoXa rofnoBbl, KoXa TyNoBuLLA, Nax U HOTW.

Kak oH nepepaetca?

Yepes KOHTaKT C 60/bHbIMY SIIOABMU UK XXMBOTHBIMW (KOLLKaMK, Kponukamu, cobakamm);
Yepes Monb30BaHNe Yy>kov 0AEeXA0MN NN NpeaMeTaMu NMYHOW rMrneHbl; xoasa 60CMKOM

B HOMEpE roCTMHWLbI, CriopT3are, 6acceriHe, Ha CMOPTUBHBLIX COOPY>KEHMAX U B
00LLECTBEHHBIX TyaneTax; Yepes HoLeHVe oaexabl 1 06yBU, KOTOpaA He NO3BONAET
KOXXe AblwaTthb (N10THaA 06yBb HA PE3VHOBOW NOAOLLBE).

Kak oT Hero y6epeubca?

* He xoanTtb 60CnKOM B 0OLLIECTBEHHbLIX MECTaXx;

* He HOCMUTb: CITMLLKOM Y3KYIO UM CUHTETMYECKYIO oaexay, 06yBb, HE MPOMYCKAOLLYHO
BO34yX, U3beraTb XapKux NOMELLEHWNI C BbICOKUM YPOBHEM BI2XKHOCTM;

* 4acTO MbITbCH;

° He NoNnb30BaTbCA candeTkamu, NoI0TEHLAMM, pacHecKamu, NUOYKaMMN U HOXXHULIZMU
ONA HOTTen, KOTOPbIMU NOMb30BasICA B60/IbHOM NULLIAEM YENOBEK.

Kak oH npoasnsaetcA?

* Ha koxe ronosbl: 3ya, cepan UnmM KpacHoBaTaaA Cbirb, KOTOpanA LIENyLWNTCA; FTHOW;

° Ha Tene: 3y4 v yBENUUMBAKOLMECA KPacHbIe NATHA;

* B Maxy: KpacHble NATHA, KoTopble wenywarcA. 3ya n 6onb (Puc. 8);

* Ha Horax: KoXka Mexxay nasnbLaMu MOKHET, KpacHeeT U MMeeT HENPUATHbLIN 3anax. 3ya u
6orb.



Yto penatb u Kak ero ne4yuTb?

O6parutscA K Bpayy.

TwarensHO Npoae3MHULMPOBaTL BCE NPeaMEeTbl, KOTOPbIMU NONb30BascA 60bHON -
NPOKUNATUTL UX, CAATb B XMMUMCTKY, MOCTUPaTb CO CreumanbHbIMU Ae3MHULIMPYOLLMM
cpencTBamm.

Mono4Huua

YTo aTO Takoe?

Mono4dHuua - o4eHb pacnpocTpaHeHHoe 3aboneBaHuve, Bbl3biBaeMoe rpnbkom Candida
albicans. OHa nokanusyeTcA Ha KOXe 1 B poToBoW nonoctu (Puc. 9) unu B ropre,
nULeBoae, KULWEeYHKe, MOYEBOM MNy3blpe 1 Ha MOMOBbIX OpraHax (Braranuiie, nosioBow
yneH) (. 7). OHa 3aTparnBaeT TakXXe 30Hbl C BbICOKOW BJIAXXHOCTbIO, HAaNpumMep,
CKINaAKN KOXM (MOAMBILLKW, Nax U NOZA rpyapto), MyrnoK, MEXbArOANYHYHO CKNaaKy, 30Hy
aHasibHOro 0TBEPCTUA, MeXnanbLeBoe NPOCTPaHCTBO pyK 1 Hor (Puc.10, 11). B aTux
30Hax KoXa 4acTo bbiBaeT BNaXkHOM M3-3a NoTa 1 He NoABepraeTcA Ae3MHpULMpYoLLeMy
BO3ENCTBUIO COMTHEYHbIX yYe.

Kak oHa nepepaetca?
Yepes HenocpeaCcTBEeHHbI KOHTAKT C 60MbHbIMU NIOABMMU Y HEPes Hy>Kyto Oaexay.

Kak ot Hee yb6epeubca?

* TwaTenbHO BbIMbITb PYKM MOCE KOHTAKTa C 60MbHbIMY MIOABMW MU FPA3HBIMU NPeaMETamu;

* NOAOEPXMBATbL KOXY YACTOM M CyXOW, HacTO MEeHATb Noary3Huku (HE ncnons3osatb
NOArY3HWKU C NNaCTUKOBbLIM NOKPLITUEM);

e cTupaTth 6enbe 60NbHOro YenoBeKa B KUMNALLEN BOAE;

* B 6acceriHe 1 06LWeCTBEHHbIX AyLIEeBbIX XOAUTb B LUienaHuax.

Kak oHa nposasnaetcA?

* B 30Hax, roe Koxxa 4acTo 6biBaeT BNaXKHOW U Kyda He NonajaloT CONHEYHbIE Ny4n,
NoABSAIOTCA KpacHoBaTble bnALWKu ¢ 6enbiM KoHTYpoM. 3ya. ViHoraa noAsnAeTcA
HEMNpPUATHbBIN 3anax;

* Ha HOrTAX PyK U HOT: MPUMNYXNOCTb, MOKPacHeHne 1 60rb.

Yto genaTb U Kak ee N1e4YnuTb?
O6patnTtbeA K Bpady.
Nocne BbI3OOPOBNEHMA YacTbl peuuamBbl.

Pityriasis versicolor (OTpy6eBuaHbIA NULIan)

OTO OAMH 13 caMbIX PacnpoCTPaHEHHbIX MUKO30B, OCOOEHHO B TPOMUYECKMX CTPaHax.
BonesHb BbI3biBaeTCA rpubkom “Malassezia furfur’, KOTOpbI 06bIYHO XXMBET Ha KOXE
(canpoguTt), B 30HaX C BbICOKOW KOHLIEHTpaLUMEN casibHbIX XKenes.

Kak oH nepepaetca?
Y Hero o4eHb HU3KaA 3apa3HocTb. [nA ero pa3suTuA TpebytoTcA ocobble YyCroBuA
(BbICOKOE NOTOOTAENEHNE, HeAoCTaToYHanA rureHa u T.4.).

Kak oT Hero ybepeubca?
JTiom ¢ 04eHb XXMPHOW KOXEN LOMKHbI TLaTenbHO cobnogaTe Npasuna INYHOW TMrmeHbl.

Kak oH npoaBnaerca?

Hawvbonee pacnpocTpaHeHHON nokanuaauyen ABNAETCA BEPXHAA YaCcTb TYNOBULLA, LieA
1 BepxHMe koHeyHocTn. Co BpeMeHeM NATHA MOTYT YBEIMYUTLCA U Koxa npuobpeTeT
TUNWYHBIN BUA reorpacdmyeckon kapTbl (Puc. 12). O6bi4HO 6onesHb npoTekaeT
6€eCCMMNTOMHO; HEKOTOPbIE MaUneHThbl C 3anyLLEeHHON hOPMOV XXanyoTcA Ha 3ya,.

Y10 genaTb 1 Kak ero J1e4nTb?
O6parutbcA K Bpayy.
Mocne BbI3AOPOBNEHUA YacTbl PeLnanBbl.



GUIDA SANITARIA
Alfabetizzare per prevenire le malattie

Malattie della pelle 9
da parassiti

SCABBIA

Che cos’e?

La scabbia € una malattia contagiosa causata da un acaro della pelle (Sarcoptes sca-
biei), invisibile a occhio nudo (Fig. 1).

Come si trasmette?

Tramite contatti prolungati con una persona infestata o con lenzuola e indumenti
contaminati.

Come si previene?

e Evitare il contatto con una persona affetta da scabbia e con la sua biancheria perso-
nale, le sue lenzuola, le sue federe e gli asciugamani;

¢ lavare con acqua bollente la biancheria personale, da letto e da bagno di una perso-
na gia infestata;

e chiudere per almeno 48 ore in un sacco impermeabile di nylon e, poi, esporre all’aria
cid che non puo essere lavato ad alte temperature (coperte, capi in lana, ecc.). Diva-
ni e cuscini possono essere lavati a vapore e, poi, avvolti in sacchi impermeabili per
alcuni giorni.

Come si manifesta?

¢ Piccole chiazze o sottili linee rosse in rilievo, lunghe fino a 5 0 10 mm su mani, piedi,
polsi, gomiti, ascelle, genitali maschili, glutei (Fig. 2);

e prurito intenso, specialmente notturno, dopo 2-6 settimane dal contagio. |l fastidio
e tanto insopportabile che il paziente, grattandosi eccessivamente, finisce per ferirsi
la pelle con comparsa di croste (lesioni da grattamento), che possono ulteriormente
essere infettate da altri batteri (stafilococco o streptococco) (Fig. 3).

Che cosa fare?
Rivolgersi al medico.

Come si cura?

Con apposite sostanze che vanno applicate alla sera, per almeno tre sere, su tutto il
corpo (tranne viso, capelli e organi genitali) e tolte alla mattina con una doccia.
Durante il trattamento cambiare e sterilizzare gli indumenti e le lenzuola come gia
detto a proposito della prevenzione. (N.B. Il prurito pud rimanere anche diverse setti-
mane dopo la guarigione).

PEDICULOSI

Che cos’é?

La pediculosi & una malattia contagiosa della pelle e dei capelli, causata da pidocchi.
Ci sono tre tipi di pediculosi: del capo, del corpo, del pube (la cosiddetta “piattola”)
(Cap. 7).



Come si trasmette?
Toccandosi i capelli o scambiandosi pettini, cappelli, sciarpe, cuscini o vestiti con
persone gia infestate.

Come si previene?

e Evitare di usare pettini, spazzole, cappelli, sciarpe e indumenti di persone gia infe-
state;

e tutte le persone entrate in contatto con un soggetto infestato devono essere con-
trollate ed eventualmente curate.

Come si manifesta?

Pediculosi del capo: prurito. Il pidocchio & grigio e visibile ad occhio nudo soprattutto
sui capelli della nuca e dietro le orecchie. Anche le uova sono visibili, attaccate ai ca-
pelli (Fig. 4, 5, 6).

Pediculosi del corpo: prurito. Piccole punture rosse su spalle, addome e glutei.

Che cosa fare e come si cura?

Rivolgersi al medico.

In caso di pediculosi del capo i pidocchi e le uova possono essere tolti dai capelli con
un pettine e da ciglia e sopracciglia con pinzette (Fig. 7).

Associare uno shampoo a base di varie sostanze chimiche (naturali o sintetiche). Tale
trattamento deve essere assolutamente ripetuto dopo 1 settimana dalla sua prima
esecuzione.

A volte € necessario radere completamente capelli, sopracciglia, barba e peli.

Per la pediculosi del corpo lavarsi bene il corpo e indossare sempre biancheria e ve-
stiti puliti. Quanto a pettini, cappelli, biancheria intima, lenzuola, materassi, cuscini,
coperte, vestiti, ecc: bollire / lavare a secco / stirare a vapore.

MALATTIE DELLA PELLE DA MICOSI
TINEA (O TIGNA)

Che cos’é?
La tigna puo localizzarsi al cuoio capelluto, alla pelle del corpo, all’inguine e al piede.

Come si trasmette?

Per contatto con persone gia infestate o animali (gatti, conigli, cani); con lo scambio di
vestiti e oggetti per la pulizia personale; camminando a piedi scalzi in camere d’alber-
go, palestre, piscine, impianti sportivi e impianti igienici collettivi; indossando vestiti e
scarpe che non lasciano traspirare la pelle (scarpe robuste con suole di gomma).

Come si previene?

e Non camminare scalzi in ambienti molto frequentati dal pubblico;

e evitare: vestiti molto stretti o sintetici, scarpe poco traspiranti, ambienti caldo-umidi;
e lavarsi spesso;

e non usare tovaglioli, salviette, pettini, limette o forbicine per unghie di persone gia infette.

Come si manifesta?

e Sul cuoio capelluto: prurito, chiazze grigiastre o arrossate che si desquamano; pus;
sul corpo: prurito e macchie arrossate, che si ingrandiscono;

all’inguine: chiazze arrossate, che tendono a desquamarsi. Prurito e dolore (Fig. 8);
e al piede: la pelle tra le dita si macera, si arrossa e ha cattivo odore. Prurito e dolore.

Che cosa fare e come si cura?
Rivolgersi al medico.



Disinfettare bene tutti gli oggetti utilizzati da una persona infetta con bollitura, lavatura
a secco, disinfettanti e prodotti appositi.

CANDIDOSI

Che cos’é?

La candidosi € una malattia molto diffusa, causata dalla Candida albicans. Si manife-
sta a carico della pelle o della bocca (“mughetto”) (Fig. 9) o di gola, esofago, intestino,
vescica urinaria e genitali (vagina, pene) (Cap. 7). Colpisce anche le aree danneggiate
dall’umidita come le pieghe cutanee (ascellari, inguinali e sottomammarie), I’'ombeli-
co, il solco intergluteo, la regione perianale, gli spazi interdigitali delle mani e dei piedi
(Fig. 10, 11). Ivi la pelle rimane spesso umida per il sudore e non & esposta all’azione
disinfettante della luce solare.

Come si trasmette?
Attraverso contatto diretto con persone infette o indumenti contaminati.

Come si previene?

e | avarsi bene le mani dopo aver toccato persone od oggetti infetti;

e tenere la pelle pulita ed asciutta cambiando spesso pannolini o pannoloni (NO a
pannolini o pannoloni con mutandine di plastica);

e Javare la biancheria infetta con acqua bollente;

e calzare ciabatte nelle piscine o docce pubbliche.

Come si manifesta?

e Con placche arrossate, umide, con un bordo biancastro nelle zone dove la pelle
rimane spesso umida e non ¢ al sole. Prurito. A volte c’e cattivo odore;

e alle unghie di mani e piedi: gonfiore, rossore e dolore.

Che cosa fare e come si cura?
Rivolgersi al medico.
A guarigione avvenuta, le recidive sono frequenti.

PITYRIASIS VERSICOLOR

E una delle micosi piu diffuse soprattutto nei paesi con climi tropicali. Responsabile
€ la “Malassezia furfur”, che vive normalmente sulla pelle (saprofita), prediligendo le
zone ove € maggiore la densita di ghiandole sebacee.

Come si trasmette?
E pochissimo contagiosa. Richiede per il suo sviluppo qualche condizione speciale
(facile sudorazione, scarsa igiene personale, ecc.).

Come si previene?
Mediante un’accurata igiene personale negli individui con pelle molto grassa.

Come si manifesta?

Sedi di predilezione sono la parte superiore del tronco, il collo e gli arti superiori. Le
lesioni possono nel tempo estendersi e confluire conferendo alla pelle il tipico aspetto
a “carta geografica” (Fig. 12). In genere, & assente qualsiasi sintomatologia; alcuni
pazienti, affetti da forme molto estese, possono lamentare prurito.

Che cosa fare e come si cura?
Rivolgersi al medico.
A guarigione avvenuta, le recidive sono frequenti.



Puc. 1 - HYecoTouHbIl
Kkneuw (Sarcoptes
scabiei).

Fig. 1 - Acaro della
scabbia (Sarcoptes
scabiei).

Puc. 2 - HecoTtka. Hanbonee pacnpocTpaHeHHanA
nokanusauma.

Fig. 2 - Scabbia. Localizzazioni cutanee piu
frequenti.

Puc. 3 - YecoTka. PaHbl Ha KOXXe OT pac4echlBaHuA.

Fig. 3 - Scabbia. Lesioni cutanee da grattamento.

Pwuc. 5 - Bowb nnn Puc. 6 - Ao Bwmn

pediculus humanus MMeeT KannesuaHyto

capitis. dopmy (rHmga), oHo
NMOTHO CUAUT Ha
Boroce.

Fig. 5 - Pidocchio o
pediculus humanus

Puc. 4 - Meaukynes Koxu ronossl. Cpean Bonoc capitis. Fig.6-Uovodi
BUAHbI MapasuThl. pidocchio a forma di

goccia (lendine), che &
Fig. 4 - Pediculosi del cuoio capelluto. Si notano i strettamente adeso a
parassiti tra i capelli. un capello.
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Puc. 7 - Neankynes pecHuy. Puc. 8 - Tinea cruris Ha BHYTPEHHEN CTOPOHe
6enpa.
Fig. 7 - Pediculosi delle ciglia (cortesia Prof. C. Fig. 8 - Tinea cruris a livello della superficie interna

Balacco Gabrieli). della coscia.



Puc. 9 - Mono4Huua Ha A3blke (r10ceuT). Puc. 10 - Mono4yHunua KOXXHbIX CKIaAoK noa rpyasHo.

Fig. 9 - Candidosi della lingua (glossite). Fig. 10 - Candidosi delle pieghe cutanee
sottomammarie.

Puc. 11 - MonoyHuua mexxnasnbLeBoro Pwuc. 12 - Pityriasis versicolor Ha crnuHe.
MpPOCTPaHCTBA HOT.
Fig. 11 - Candidosi del piede nel solco Fig. 12 - Pityriasis versicolor del dorso.
interdigitale.
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