ΕΝΗΜΕΡΩΣΗ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΩΝ ΓΙΑ ΤΗΝ ΕΛΟΝΟΣΙΑ

Λοιμώδης νόσος που οφείλεται στο παράσιτο Πλασμώδιο, μεταδίδεται μέσω τσιμπήματος μολυσμένου Θηλυκού κουνουπιού του γένους Ανωφελούς, και προσβάλει τα ερυθρά αιμοσφαίρια του αίματος.
Είδη παρασίτων που προκαλούν νόσο στον άνθρωπο είναι:

· Plasmodium Falcιparum

· Plasmodium Malariae

· Plasmodium Vivax

· Plasmodium Knowlesi

· Plsamodium Ovale

Τα πιο κοινά είναι Plasmodium Falcιparum και Plasmodium Vivax

Tη σοβαρότερη λοίμωξη προκαλεί το Plasmodium Falcιparum, σε περίπτωση δε μη αντιμετώπισης δύναται να οδηγήσει σε θάνατο.
ΤΡΟΠΟΙ ΜΕΤΑΔΟΣΗΣ

1. Με τσίμπημα από θηλυκό κουνούπι του γένους Ανωφελούς (μόνο αυτά τα κουνούπια μεταδίδουν, αφού έχουν τσιμπήσει  άτομο μολυσμένο με το παράσιτο της Ελονοσίας και σπανιότερα από:
2. Μετάγγιση αίματος

3. Μεταμόσχευση οργάνων

4. Χρήση μολυσμένων βελονών ή συριγγών

5. Σπάνια η μετάδοση από τη μητέρα στο βρέφος.
ΣΥΜΠΤΩΜΑΤΑ

· υψηλός πυρετός με ρίγος, εφίδρωση

· κεφαλαλγία, αρθραλγίες, μυαλγίες

· καταβολή δυνάμεων

τα συμπτώματα μοιάζουν με γριππώδους συνδρομής.
ΕΠΙΠΛΕΟΝ ΣΥΜΠΤΩΜΑΤΑ

Ναυτία, έμετος, διάρροια, κοιλιακό άλγος.
Λόγω της αιμόλυσης δύναται να εμφανιστεί, αναιμία και ίκτερος.
Διαταραχές πήξης, αυξημένες Τρανσαμινάσες, ήπια αύξηση Ουρίας Κρεατινίνης και αύξηση Χολερυθρίνης.
Άνευ θεραπείας, σε σοβαρές μορφές της νόσου, ίσως εμφανιστεί αναπνευστική και νεφρική ανεπάρκεια.
Ανάλογα με το είδος του Πλασμωδίου, τα συμπτώματα εμφανίζονται 1-4 εβδομάδες μετά το τσίμπημα, αλλά μπορεί να εμφανιστούν μέχρι και ένα χρόνο μετά.
ΘΕΡΑΠΕΙΑ 

Με ανθελονοσιακά φάρμακα. 
Δεν υπάρχει εμβόλιο

ΓΕΝΙΚΆ ΜΕΤΡΑ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ

Καταπολέμηση κουνουπιών σε επίπεδο κοινότητας.
Τήρηση μέτρων ατομικής προστασίας, από τσιμπήματα κουνουπιών (ρούχα με μακριά μανίκια και παντελόνια, εντομοαπωθητικά πάνω από τα ρούχα και στο ακάλυπτο δέρμα τα οποία  περιέχουν DEET (Ν,Ν διεκυλο-μετα-τολουαμίδη) ή ικαριδίνη ή πικαριδίνη ή έλαια lemon ευκαλύπτου). ΠΡΟΣΟΧΗ στη χρήση των αντικουνουπικών (όχι επαφή με μάτια, βλεννογόνο κλπ).
Χρήση αντικουνουπικών πλεγμάτων στο σπίτι, σε παράθυρα, πόρτες φεγγίτες, καμινάδες τζακιών κλπ.
Χρήση κουνουπιέρας.
Χρήση ανεμιστήρων ή κλιματιστικών (αποφεύγεται η προσέγγιση των κουνουπιών).
Καλό κούρεμα φυλλωσιών θάμνων και γρασιδιού.
Πότισμα κατά προτίμηση τις πρωινές ώρες.
Απομάκρυνση στάσιμων-λιμναζόντων υδάτων (για να μην εναποθέτουν τα αυγά τους).
Απομάκρυνση φύλλων κλαδιών και σκουπιδιών από χαντάκια και φρεάτια.
Σε εξωτερικούς χώρους προτιμάμε κίτρινους λαμπτήρες, που προσελκύουν λιγότερο τα κουνούπια.
Το θηλυκό κουνούπι, που μεταδίδει τη νόσο, τσιμπά κυρίως από το σούρουπο μέχρι το χάραμα, και εναποθέτει τα αυγά του σε στάσιμα νερά.
ΠΟΙΟΙ ΚΙΝΔΥΝΕΥΟΥΝ 

· Οι ταξιδιώτες σε χώρες που ενδημεί η νόσος.
· Οι μετανάστες από χώρες που ενδημεί η νόσος.
ΟΜΑΔΕΣ ΕΚΤΙΘΕΜΕΝΩΝ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΩΝ

· Αγρότες

· Κηπουροί

· Γεωπόνοι

· Οικοδόμοι 
· Εργαζόμενοι σε αποκομιδή σκουπιδιών

· Εργαζόμενοι σε βιολογικούς καθαρισμούς

· Εργαζόμενοι σε πτηνοτροφεία και φάρμες

ΜΕΤΡΑ ΠΡΟΣΤΑΣΙΑΣ ΚΑΙ ΠΡΟΛΗΨΗΣ ΕΡΓΑΖΟΜΕΝΩΝ

Χρήση ρούχων με μακριά μανίκια και μακριά παντελόνια και κάλτσες, από τους εργαζομένους  στους χώρους αυτούς.
Παροχή  εντομοαπωθητικών και ενημέρωση για τον ορθό τρόπο χρήσης τους.
Πλύσιμο των ρούχων μετά την χρήση εντομοαπωθητικών.
Καλό πλύσιμο του δέρματος με σαπούνι και νερό μετά το τέλος της εργασίας.
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