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Конференции

1. Применение адаптированной стратегии ВОЗ 
приводит к повышению уровня гигиенических 
знаний и большей приверженности медицин-
ского персонала к соблюдению гигиены рук.

2. При недостатке обученного персонала для 
наблюдения за частотой соблюдения гигиены 

рук и/или времени для этого как индикатор 
изменений приверженности к гигиене рук 
может использоваться показатель потребле-
ния антисептика

3. Качество антисептика должно быть главным 
критерием при его закупке.
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ИнфорМАцИя   CDC

Всемирный день здоровья 2014 года 

С 1948 года ВОЗ инициирует проведение 7 апре-
ля Всемирного дня здоровья. В этом году он посвя-
щен трансмиссивным инфекциям.

 По оценкам ВОЗ, самая смертоносная транс-
миссивная болезнь – малярия. В 2010 году она 
унесла 660 тыс. жизней, в основном африканских 
детей. 

Наиболее быстрыми темпами из этих инфекций 
распространяется лихорадка денге – за последние 
50 лет заболеваемость денге возросла в 30 раз.

Расширившиеся торговые и другие контакты лю-
дей в мировом масштабе, а также трансформации в 
окружающей среде, такие как изменение климата и 
урбанизация, оказывают воздействие на передачу 
трансмиссивных болезней и приводят к их появле-
нию в странах, где ранее они были неизвестны.

За последние годы, благодаря действиям всех 
заинтересованных организаций и сообществ, про-
изошло снижение показателей заболеваемости и 
смертности, обусловленных трансмиссивными ин-
фекциями.

Во Всемирный день здоровья 2014 года внима-
ние будет привлечено к некоторым из самых рас-
пространенных переносчиков инфекций – таким 
как комары, москиты, клопы, клещи и брюхоногие 
моллюски, ответственных за передачу широкого 

ряда паразитов и патогенов, поражающих людей 
и животных. Так, комары передают не только ма-
лярию и лихорадку денге, но и лимфатический фи-
ляриоз, чикунгунью, японский энцефалит и желтую 
лихорадку.

Целью кампании является повышение осведом-
ленности в отношении угрозы, которую представля-
ют трансмиссивные инфекции и их переносчики, и 
содействие тому, чтобы семьи и отдельные сообще-
ства принимали меры для своей защиты.  

В более широком смысле  задача в рамках про-
ведения этой кампании заключается  в информиро-
вании людей, живущих в районах передачи транс-
миссивных болезней или совершающих поездки в 
такие районы, о том, как себя защитить.

Кроме того, необходимо, чтобы органы здраво-
охранения и другие государственные и обществен-
ные структуры как стран, эндемичных по трансмис-
сивным инфекциям, так и тех стран, для которых 
эти инфекции начинают представлять угрозу, акти-
визировали работу по защите своего населения.

Источник: http: //www.who.int/campaigns/world-
health-day/2014/en/


