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Evolutii numerice ale infectiilor acute respiratorii in judetul Bihor in saptamdna 9.01.2017-
15.01.2017

Evolutia numarului imbolnavirilor prin infectii acute respiratorii la populatia judetului Bihor
se afld peste limita superioard a intervalului de valori specific sezonului (asteptat).

La Compartimentul de Supraveghere Epidemiologica si Control Boli Transmisibile din
cadrul DSP Bihor, pentru saptamana 9.01.2017 — 15.01.2017, au fost raportate :

- 6111 cazuri de infectii acute ale cailor respiratorii superioare (IACRS), in crestere fata
de saptdmana precedentd (5217 cazuri), valoarea fiind mai mare fata de saptamana similara din
sezonul anterior (3327 cazuri raportate in saptamana similard din sezonul 2015-2016). Din cele
6111 cazuri au necesitat internare 62 cazuri.

- 1746 cazuri de pneumonie si bronhopneumonie, in scidere fatd de saptamana
precedentd (1754 cazuri), valoarea fiind mai mare fata de siptaméana similara din sezonul
anterior (1146 cazuri raportate in saptamana similara din sezonul 2015-2016). Din cele 1746 cazuri
au necesitat internare 257 cazuri.

- 8 cazuri confirmate de gripa — rezultatele pozitive au fost primite la D.S.P. Bihor din cele
21 de cazuri la care s-au recoltat probe pentru examenul serologic. Nu a fost nici un deces datorat
gripei in judetul Bihor, cazurile confirmate au avut forme clinice usoare sau medii de imbolnavire.
de 8600 doze vaccin gripal pentru imunizarea persoanelor la risc. A fost raportat, pentru data de
15.01.2017, un stoc de vaccin gripal de 0 (zero) doze la medicii vaccinatori, agsadar toate dozele
primite au fost administrate beneficiarilor in mod gratuit.

Directia de Sanatate Publica a Judetului Bihor recomanda populatiei, in conditiile cresterii
riscului populational de imbolnavire, respectarea cu mai multd strictete a mdasurilor pentru
prevenirea infectiilor acute ale cailor respiratorii:

- optimizarea regimului de viata si activitate prin alimentatie corespunzatoare (in special fructe si
legume), evitarea expunerii la frig, purtarea de imbracaminte si incaltaminte adecvata
temperaturii din mediul ambiant, exercitii fizice moderate, evitarea surmenajului fizic si
intelectual, odihna nocturna suficienta, evitarea fumatului, consumului de alcool si exceselor de
produse cofeinizate (cafea, bauturi carbogazoase tip cola);

- spalarea frecventa a mainilor, cu apa si sapun, in special in situatii de participare la activitati
publice (locul de munca, scoala, unitdti de alimentatie publicd);

- iIn caz de stranut folosirea batistelor, din hartie, de unica folosintd care previn raspandirea
picdturilor potential infectate in mediul ambiant, iar dupa folosire batistele trebuie depuse la
cosul de gunoi;

- evitarea aglomeratiilor din locurile publice (evenimente din sali de spectacole, discoteci, alte
manifestari), deoarece existd un risc mare de transmitere a infectiilor respiratorii de la
persoane aparent sianitoase, deja infectate — care pot transmite agentii cauzali ai infectiei
intre momentul infectarii si aparitia primelor manifestari de boala;

- 1n cazul instituirii masurilor de carantina sa respecte deciziile personalului din spitale, de la
interzicerea totala a vizitelor pana la masuri de protectie recomandate Tn momentul intrarii in
unitatea spitaliceasca,
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autoizolarea la domiciliu in caz de semne de boala precum: febrad, secretii nazale, dureri de
cap, tuse, dureri in gdt si sa anunte telefonic in cel mai scurt timp posibil medicul de familie
privind simptomele in vederea planificirii eventuale la o consultatie. In caz de agravare a
acestor semne, in special in cursul noptii sau in zilele nelucratoare, poate fi apelat gratuit
Numdarul Unic pentru Apeluri de Urgenta 112 sau persoanele afectate se pot prezenta la
camerele de garda ale celui mai apropiat spital.
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