Лекція на тему: Гострий поліомієліт

Гострий поліомієліт (епідемічний дитячий параліч, хвороба Гейне-Медіна) – гостре інфекційне захворювання з локалізацією патологічного процесу у передніх рогах спинного мозку. Частіше хворіють діти до 5 років, рідше дорослі. 
Етіологія

Вірус поліомієліту один з найдрібніших вірусів із групи ентеровірусів, дуже стійкий до дії зовнішнього середовища (в молочних продуктах зберігається до 3-х місяців, у воді 114 днів, у калових масах 180 днів), протягом кількох місяців витримує заморожування, висушування. Вірус гине протягом 1хв при температурі +75С, під дією формаліна, перекесню водню. Джерело інфекції – хвора людина або вірусоносій. Передача інфекції повітряно-краплинним та фекально-оральним шляхами. 
Патогенез 
потрапляючи через травний канал або носоглотку вірус розмножується у лімфатичних утвореннях кишок та задньої стінки глотки. Далі проникає в кров’яне русло, циркулює 5-7 днів і виявляється в усіх органах і тканинах. В нервову тканину потрапляє гематогенно та через периневральні щілини і починає там свою біологічну активність (в інших тканинах він гине). Патологічний процес локалізується у мотонейронах стовбура головного мозку та передніх рогах спинного мозку. Розвивається паралітичне розширення судин, набряк, дрібноточкові численні крововиливи у мозковій речовині та оболонках. Далі відбувається руйнування мотонейронів, дефекти нервової тканини, наприкінці третього місяця формуються гліальні рубці. У внутрішніх органах виявляється набряк, точкові крововиливи, осередкові некрози.
Діагностика – МРТ, люмбальна  пункція для дослідження спинномозкової рідини на наявність запального процесу та виявлення антитіл, лабораторні дослідження, електронейроміографія (ЕМГ) для виявлення порушень нейро-м'язової провідності.
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Класифікація
 Розрізняють чотири форми: 
· безсимптомна

·  абортивна

·  непаралітична

·  паралітична. 
Безсимптомна – клінічно не проявляється, хворий являється вірусоносієм. 
Абортивна – короткочасний перебіг з ознаками ураження верхніх дихальних шляхів або травного каналу (вісцеральна форма, без ураження нервової системи). 
Непаралітична (менінгеальна)–характеризується ураженням мозкових оболонок або спинномозкових корінців, перебігає як серозний менінгіт, одужання без дефектів. 
Паралітична форма (власне поліомієліт) поділяється на спінальну, бульбарну, понтинну, змішану. У перебігу паралітичної форми розрізняють чотири стадії: препаралітична, паралітична, відновлювальна, резидуальна: 
· препаралітична – раптове підвищення температури, вірус проникає до цнс, у хворого катаральні явища, ознаки подразнення корінців та оболонок мозку, пригнічений настрій. Триває від кількох годин до 3 діб; 
· паралітична– параліч розвивається під час нічного сну, хворий виявляє їх вранці – «ранкові паралічі» - пара-, три-, тетраплегії. При бульбарній формі вражаються м’язи глотки, гортані, порушення ковтання, дизартрія. При понтинній формі уражаються ядра лицевого нерва, призводить до паралічу м’язів обличчя. Паралічі перебігають за периферичним типом, характеризуються атонією, арефлексією, атрофією. Через 7-10 днів починається стадія відновлювання;

· відновлювальна стадія характеризується появою активних рухів у паралізованих м’язах. Характерна асиметричність паралічів. Відновлення рухової функції залежно від функціональних змін триває від 6 місяців до 3 - 5 років. Функції відновлюються повністю, частково або залишаються тяжкі порушення; 
· резидуальна стадія (стадія залишкових явищ) характеризується різноманітним поєднанням паралічів та парезів окремих м’язів, наявністю деформацій та контрактур кінцівок. Кістки уражених кінцівок відстають у рості, потоншуються, виявляється ціаноз, зниження шкірної температури, гідрогідроз. Спинномозкова рідина при поліомієліті прозора, безбарвна, витікає під незначним підвищеним тиском.
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Лікування

Лікування комплексне з урахуванням стадії захворювання. Призначається медикаментозна терапія для зменшення набряку нервової тканини, далі препарати що стимулюють міоневральну та міжнейронну провідність (дібазол, прозерин, нівалін), знеболюючі засоби, антибактеріальну терапію. Призначають постільний режим на 2-3 тижні з дотриманням рекомендацій ортопеда для попередження розвитку контрактур суглобів та деформацій кінцівок (застосовують лангети або ортези для кінцівок). 
Фізична терапія
· значна роль відводиться фізіотерапевтичним методам (УВЧ, парафінові аплікації, вологі закутування на 30-40 хв, електростимуляція уражених м’язів). Через 6 місяців призначається санаторно-курортне лікування (Євпаторія, Одеса, Гола Пристань, Саки, Анапа) – застосовують грязьові, сірчані, морські ванни;

· лікувальна фізична культура: лікувальна гімнастика, гідрокінезотерапія, механотерапія –  (пасивні вправи в суглобах та на розтяжіння для подолання розвитку контрактур суглобів; пасивно-активні з опором; активні вправи на формування рухових навичок: сидіння, вставання, стояння, ходьби) 
· масаж (рефлекторний, сегментарно-рефлекторний із впливом на паравертебральну зону хребта; тонізуючий вплив на ослаблені м'язи та седативний на спазмовані м'язи кінцівок)

· кінезіотейпування

· нетрадиційні (іпотерапія)

· застосування ортезів, ортопедичного взуття, засобів пересування (ходунці, милиці тощо)
Профілактика 
Санітарно-гігієнічні заходи та активна своєчасна імунізація.
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