Temat: Choroby pasozytnicze.

Pasozyty sg to organizmy cudzozywne, ktore czerpig pokarm z innego zywego
organizmu i 2zyjg na jego koszt. Organizm ten nazywany jest zywicielem.
Do pasozytéw zaliczamy miedzy innymi wirusy, wiele bakterii i grzybow.

Najczestszymi chorobami pasozytniczymi skory wystepujgcymi u cziowieka
jest wszawica i Swierzb.

Wszawica

Wszawica (inaczej pedikuloza) jest chorobg pasozytniczg wywotang przez wesz
gtowowg (Pediculus humanus capitis). Wszawica wystepuje we wszystkich krajach
Swiata. Jest to powszechny problem, ktéry nie zawsze jest oznakg braku higieny.
Do zarazenia moze dojs¢ w kazdym wieku, chociaz najczesciej wystepuje ona
u dzieci i miodziezy. Do zarazenia tymi pasozytami tatwiej dochodzi w duzych
zbiorowiskach ludzkich (przedszkola, szkoty, internaty, akademiki, kolonie, obozy
letnie, koszary, domy pomocy noclegownie). Wszawica nie jest chorobg skory, lecz
chorobg pasozytniczg. Pierwszym sygnatem wskazujgcym na obecnos¢ wszawicy
jest uporczywe swedzenie, najbardziej intensywny w miejscu wystepowania
pasozytéw tj. okolicy skroniowej, ciemieniowej i potylicznej gtowy. Moze temu
towarzyszyC zaczerwienienie gtowy, szczegodlnie na linii wtoséw lub za uszami.
Moga wystepowaé przeczosy tj. drobne ranki i zadrapania spowodowane
uporczywym swigdem i drapaniem. Konsekwencjg tego jest uszkodzenie skory
gtowy, ktore moze prowadzi do standéw zapalny i otwiera droge do zakazeh
bakteryjnych i/lub grzybiczych. W skrajnych przypadkach na gtowie osoby zarazonej
wszawicg pojawia sie tzw. ,kottun” tj. wiosy zlepione ropno-surowiczg wydzieling.

Wszawica przenosi sie zarowno przez bezposredni kontakt z osobg zakazona,
bielizna). Okres zarazliwosci trwa tak dtugo, jak dtugo zyjg wszy na zakazonej osobie
lub jej odziezy i dopoki nie zostang zabite gnidy we witosach. Nasilenie wszawicy
i czesto$¢ jej wystepowania sg na ogét wieksze w zimie. Zmiany skorne, ktore
wywotujg wszy gtowowe wystepujg na skutek uktucia i jest to silne swedzenie
i zmiany po zadrapaniach. Czesto pojawia sie wtdrne zakazenie z powierzchownymi
zmianami skérnymi podobnymi do ropnego zapalenia skory lub do wyprysku.



W przypadku zdiagnozowania wszawicy nalezy bezwzglednie leczy¢ nie tylko
samego pacjenta, ale takze obserwowac i ewentualnie leczy¢ wszystkie osoby
kontaktujgce sie blisko z pacjentem (rodzina). Do zwalczenia wszawicy konieczne
jest zastosowanie odpowiedniego preparatu, ktory skutecznie likwiduje pasozyty.
Obecnie stosowane sg preparaty w postaci lotionu, zelu, szamponu i/lub
kremu, mozna je dosta¢c w aptekach. W trakcie leczenia nalezy bezwzglednie
przestrzega¢ zasad i zalecen co do sposobu uzycia, tj. wiasciwej aplikacji, czasu
dziatania oraz powtarzania kuracji. Po uzyciu preparatu nalezy wyczesaC wiosy
gestym grzebieniem (zabieg ten usuwa martwe wszy oraz odklejone gnidy). Potem
grzebien nalezy starannie oczysci¢ (mozna wykona¢ to przez zamrazanie lub
zanurzenie we wrzgcej wodzie). Dobre nawyki higieniczne i wiedza na temat
wszawicy pozwolg na wczesne wykrycie obecnosci pasozytéw i ich szybkag
eliminacje. Najprostszym sposobem zapobiegania wszawicy jest w pierwszej
kolejnosci edukacja, ktéra powinna doprowadzi¢ do powstania wtasciwych nawykow
higienicznych od najmfodszych lat, zwigzanych z korzystaniem z rzeczy osobistych
(grzebienie, szczotki do wlosow, ozdoby do witosow, itp.), zwlaszcza na kry¢ gtowy.

Kolejnym krokiem jest systematyczna kontrola i sprawdzanie skory gtowy, a takze
witasciwa jej pielegnacja poprzez mycie wioséw w miare indywidualnych potrzeb
(ale nie rzadziej niz raz w tygodniu), stosowanie odzywek utatwiajgcych
rozczesywanie, codzienne czesanie i szczotkowanie witoséw, zwigzywanie dtugich
witosow lub krotkie whosy utatwiajgce pielegnacje.

Swierzb

Swierzb to dolegliwo$é zakazna wywotywana przez $wierzbowiec ludzki (Sarcoptes
scabiei), ktéry zagniezdza sie w naskorku, a nastepnie tworzy kanaliki, w ktérych
samice $wierzbowca sktadajg jaja. Swierzbowiec jest bardzo maly, a wiec
zauwazenie go gotym okiem jest praktycznie niemozliwe. Wraz z uptywem czasu
zaczynajg sie wylega¢ kolejne pasozyty. Do zakazenia dochodzi na skutek
bezposredniego kontaktu z chorg osobg, szczegdlnie podczas stosunku seksualnego
lub spania wspdlnie w jednym tézku. Swierzb charakteryzuje sie nasilonym $wigdem
oraz obecnoscig wykwitow skornych; swierzbowiec najlepiej rozwija sie w miejscach
cieptych, np. narzady rodne, posladki, pepek. Schorzenie wystepuje najczesciej
u oséb, ktére pracujg w duzych skupiskach ludzi oraz u dzieci w wieku
przedszkolnym lub szkolnym.




Swierzbowiec ludzki rozmnaza sie w ludzkiej skérze, poza organizmem cztowieka
ginie w ciggu 2 dni. Zarazenie Swierzbem wystepuje zwykle na skutek
bezposredniego kontaktu z zainfekowang skorg. Potrzebny jest do tego dtuzszy
kontakt z chorg osobg, rzadko wystarczy podanie reki. Na chorobe narazone sg
szczegolnie osoby wspotzyjgce z chorym czy mieszkajgce z nim w jednym domu.
Pozyczanie ubran od chorego, spanie w jednej poscieli, a nawet korzystanie z tych
samych naczyh i przedmiotow - moze prowadzi¢ do zakazenia. Na Swierzba
szczegolnie narazone sg mate dzieci, ktore w bardzo fatwy sposéb mogg zarazic sie
podczas wspolnej zabawy z rowiesnikami. Wptyw ma rowniez nie przestrzeganie
higieny osobistej, o ktorej maluchy czesto majg niewielkie pojecie.

Zmiany skérne towarzyszgce swierzbowi lokalizujg sie w okolicy nadgarstka,
bocznej powierzchni palcow ragk, tutowia, w okolicy pepka i pasa, w zgieciach
stawowych i fatdach skornych oraz w okolicy brodawek sutkowych u kobiet.
U mezczyzn dotyczg one okolicy narzadow ptciowych, np. prgcia i worka
mosznowego, natomiast u kobiet zmiany chorobowe moga pojawiaé sie na wargach
sromowych i na skérze w okolicy krocza. Z kolei u dzieci Swierzb zajmuje skore dtoni
oraz stop. Rozpoznanie S$Swierzba nie zawsze jest proste, poniewaz $Swigd
i zaczerwienienie skory mogg wskazywa¢ na wiele innych dolegliwosci skornych.
Dla $wierzbu charakterystyczne jest tworzenie sie tzw. przeczosow, ktére stanowig
podstawe do wstepnego rozpoznania i skierowania pacjenta na dalsze badania.
Ponadto istotne jest przeprowadzenie wywiadu lekarskiego z pacjentem, na temat
wystepujgcych objawdw i swedzenia oraz nasilenia symptomow, np. po kgpieli. Jesli
u pacjenta wystepujg takie okolicznosci, mozna podejrzewac, ze mamy do czynienia
ze swierzbem. Oprocz tego lekarz podczas wizyty bardzo doktadnie przyglagda sie
zmianom chorobowym - obecnos¢ kanalikdw i nor w naskérku swiadczy obecnosci
Swierzba.

ZADANIE:

Prosze zrobi¢ notatke w zeszycie przedmiotowym.



