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Краснуха
Краснуха является вирусным заболеванием. Дети переносят его достаточно легко, у взрослых оно иногда протекает тяжелее или вообще бессимптомно. Особенно опасна краснуха для беременных женщин, так как возбудитель способен проникать к плоду, вызывая у него развитие врожденных пороков: слепоты, глухоты, кардиопатии, анемии, гепатита, поражений костей и легких.

Источником инфекции является больной человек. Заразным человек становится за несколько дней до появления признаков заболевания и остается таковым еще некоторое время (до 2 нед и более) после исчезновения сыпи. 

Распространяется вирус воздушно-капельным путем. Восприимчивость детей к краснухе достаточно высокая, но чаще всего болеют дети в возрасте от 1 до 7 лет. После перенесенного заболевания создается прочный пожизненный иммунитет, повторное заболевание случается крайне редко.

От момента заражения до появления первых признаков заболевания проходит около 15-21 дня, иногда 24 дня. От момента появления первых признаков недомогания до развития характерных признаков болезни проходит еще 1-2 суток. В этот период ребенка могут беспокоить повышенная температура тела, иногда легкий насморк, незначительный кашель, покраснение конъюнктивы глаз. 

Характерным признаком краснухи является припухание заднешейных, затылочных и других лимфатических узлов. Этот признак появляется за 1-3 дня до появления кожных высыпаний и исчезает через несколько дней после очищения кожи. Лимфатические узлы могут быть размером с горошину, плотные, слегка болезненные.

Высыпания появляются на лице, шее и в течение нескольких часов распространяются по всему телу. Локализуются они преимущественно на разгибательных поверхностях конечностей, на спине и ягодицах, а на животе, груди и лице – обычно скудные.
Отдельные элементы высыпаний бледно-красные, округлые или овальные, слегка приподнимаются над кожей, их величина может варьировать от булавочной головки до чечевицы. Элементы высыпаний не сливаются друг с другом. Наблюдаются 2-3 дня, затем быстро исчезают, не оставляя пигментации и шелушения. У некоторых больных на слизистой оболочке зева также могут появляться красноватые пятнышки.
При появлении высыпаний температура тела у ребенка может повыситься, но, как правило, не более 38 °С, но у некоторых детей заболевание протекает без повышения температуры. Самочувствие ребенка в большинстве случаев не страдает. 

Лечение не требуется. Больного необходимо изолировать от коллектива до 5-го дня с момента появления высыпаний, но даже по истечении этого срока переболевший может оставаться заразным. Детей, контактировавших с больным, нет необходимости изолировать. 
На сегодняшний день все дети имеют возможность получить вакцину против краснухи. Она входит в состав комплексной вакцины ККП (корь–краснуха–паротит). Если по медицинским показаниям ребенок не был привит согласно календарю прививок, то он может прививаться от краснухи согласно индивидуальному календарю прививок вплоть до 17 лет.
Если девушка до 18-25 лет не болела краснухой и не была привита, она также может пройти вакцинацию с целью профилактики заболевания краснухой на фоне беременности.  

Помните, что вакцинацию безопаснее всего проводить в строго определенных для этого кабинетах, где созданы все необходимые условия; лучше всего – в утренние часы, натощак, в положении лежа или сидя. В течение 30 мин после проведения вакцинации ребенок должен оставаться под наблюдением медицинского персонала на случай возникновения осложнений и с целью быстрого их устранения. При введении вакцины осложнения (боль в суставах или их воспаление) могут возникнуть и через 4-14 дней.
Противопоказаниями к проведению вакцинации:
1. Заболевания, сопровождающиеся выраженным повышением температуры тела. Как правило, в таком случае вакцинацию откладывают и проводят через 5-10 дней после нормализации состояния ребенка.

2. Иммунодефициты. Эти состояния встречаются у 1-1,5% часто болеющих детей. Таким детям проводят вакцинацию против гепатита В, гриппа, ветряной оспы, гемофильной и пневмококковой инфекции, а также АДС (против дифтерии и столбняка). Остальные вакцины вводят только после ликвидации иммунодефицита. 

3. Тяжелые поражения ЦНС.
Пищевые аллергические реакции, поллинозы не являются абсолютными противопоказаниями к вакцинации. Прививку проводят в период между обострениями аллергии, на фоне гипоаллергенной диеты и под прикрытием антигистаминных препаратов и жаропонижающих средств. Наличие у членов семьи аллергических реакций и осложнений после вакцинации также не считаются противопоказаниями к проведению вакцинации. Если у ребенка отмечалась анафилактическая реакция на белок куриного яйца, в этом случае ему противопоказано введение вакцины против краснухи. 
