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Zinosana

Malarija ir Eiropas Savieniba (ES), tostarp Latvija, obligati registréjama infekcijas slimiba.

Diagnozes (SSK-10)

B50 Plasmodium falciparum malarija

B50.0 Plasmodium falciparum malarija ar smadzenu komplikacijam
B50.8 Cita smaga un komplicéta Plasmodium falciparum malarija BCN
B50.9 Neprecizéta Plasmodium falciparum malarija

B51 Plasmodium vivax malarija

B51.0 Plasmodium vivax malarija ar liesas plisumu

B51.8 Plasmodium vivax malarija ar citam komplikacijam

B51.9 Plasmodium vivax malarija bez komplikacijam

B52 Plasmodium malariae malarija

B52.0 Plasmodium malariae malarija ar nefropatiju

B52.8 Plasmodium malariae malarija ar citam komplikacijam
B52.9 Plasmodium malariae malarija bez komplikacijam

B53 Cita veida parazitologiski diagnosticéta malarija

ZinoSanas kartiba

Infekcijas Pazinojuma ZinoSanas ZinoSana ZinoSana rakstiski
slimibu veids laiks telefoniski
grupa
3. grupa | Arstniecibas Triju Ne Ja
(Saskana ar | persona zino | darbdienu
Ministru vienu reizi par | laika TieSsaist€, izmantojot
kabineta gadijumu, kas Vienotas veselibas
1999. gada 5. apstiprinats nozares elektroniskas
janvara atbilstosi 3. informacijas sist€ému (e-
noteikumiem | pielikumam steidzamais
Nr. 7 | atbilstosi MK pazinojums)*, vai
“Infekcijas noteikumu Nr. 7 atbilstosi teritorialajai
slimibu 3. pielikumam piekritibai, nosiitot
registracijas steidzamo pazipojumq
kartiba”) pa pastu, ar kurjeru vai
elektroniski uz e-pasta
adresi, aizsargajot
pazinojumu ar paroli.
Pazinojums par | Triju Ne Ja
infekcijas darbdienu
slimibas laika TieSsaist€, izmantojot
diagnozes mainu Vienotas veselibas
vai atcelSanu vai nozares elektroniskas
infekcijas informacijas sistemu (e-
slimibas  galigo steidzamais
diagnozi, tas pazinojums), vai
laboratorisku atbilstoSi teritorialajai
apstiprinasanu un piekritibai, nostitot
steidzamo pazinojumu
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slimibas
iznakumu

pa pastu, ar kurjeru vai
elektroniski uz e-pasta
adresi, aizsargajot
pazinojumu ar paroli.

* Infekcijas slimibu registracija | Slimibu profilakses un kontroles centrs

Pirms zinoSanas Slimibu profilakses un kontroles centram arstniecibas personas informé personu,
par kuru tiek zinots, noradot zinoSanas mérki un apliecinot, ka steidzama pazinojuma veidlapa
sniegta informacija tiks izmantota tikai epidemiologiskajai uzraudzibai un pretepidémijas
pasakumu nodrosinasanai. Ja persona, par kuru tiek zinots, ir nepilngadiga vai ar tiesas spriedumu

tas ricibspéja ir ierobezota, informe $is personas likumisko parstavi.

Gadijuma definicija

Gadijuma definicija ir noteikta ar Eiropas Komisijas 2018. gada 22. Junija 1stenosanas l€mumu
(ES) 2018/945 par infekcijas slimibam un ar tam saistitajiem Tpasajiem veselibas jautajumiem, uz
kuriem attiecinas epidemiologisko uzraudzibu, ka arT par attiecigo gadijumu definicijam.

Kliniskie kriteriji
e Jebkura persona, kam ir drudzis vai drudzis anamngze.

Epidemiologiskie kriteriji
e Nav piemérojams.

Laboratoriskie kritériji

Vismaz viens no $adiem trim testiem:
e malarijas parazitu pieradiSana asins uztriep€ ar gaismas mikroskopiju,
e  Plasmodium nukleinskabes noteikSana asinis,
e  Plasmodium antigéna noteikSana.

Ja iesp&jams, Plasmodium spp. jadiference.

Gadijuma klasifikacija
Iesp&jams gadijums
Nav piemérojams.

Varbiitigs gadijums

Nav piemérojams.

Apstiprinats gadijums

Jebkura persona, kas atbilst kltniskajiem un laboratoriskajiem krit€rijiem.

Arstniecibas personas pienakumi un tiesibas

Saskana ar Epidemiologiskas drosibas likuma 14. pantu arstniecibas personai infekcijas slimibu

gadijuma ir $§adas tiesibas un pienakumi:
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(1) Ja arstniecibas persona konstatgjusi, ka pacientam ir infekcijas slimiba, vai pastav pamatotas
aizdomas par vina infic€Sanos, arstniecibas personas pienakums ir:

1) nekav€joties organizet pacientam medictnisko parbaudi un arste€Sanu;

2) organizet nepiecieSamas laboratoriskas parbaudes diagnozes precizésanai;

3) pieprasit no pacienta zinas, kas nepiecieSamas pretepidémijas pasakumu organizgSanai, art

zinas par kontaktpersonam un iesp&jamiem infekcijas slimibas avotiem;

4) registrét infekcijas slimibas gadijumu Ministru kabineta noteiktaja kartiba;

5) veikt Ministru kabineta noteiktos pretepidemijas pasakumus.
(2) Arstniecibas persona nav tiesiga, iznemot citos normativajos aktos paredzétos gadijumus,
atteikties veikt pacienta primaro medictisko parbaudi un nemt materialu laboratoriskai parbaudei,
ja tai ir radu$as pamatotas aizdomas, ka pacients inficgjies ar infekcijas slimibu un var to izplatit.
(3) Arstniecibas personas pienakums ir sniegt pacientam neatlieckamo medicinisko palidzibu, lidz
infektologs vai cita atbilsto$i apmacita arstniecibas persona parnem pacienta arstésanu.
(4) Ar bistamam infekcijas slimibam saslimu$as personas drikst arstét infektologi vai citas
arstniecibas personas atbilsto$i savai specializacijai, ja nepiecieSams — pieaicinot par
konsultantiem citus specialistus.

Laboratoriska diagnostika

Malarijas infekcijas slimibas laboratorisko diagnostiku veic SIA “Rigas Austrumu kliniskas
universitates slimnica” Nacionala mikrobiologijas references laboratorija (talr. uzzinam 67014215,
67014775, 29114493).

Indikacijas laboratoriskajai parbaudei
Malarijas iesp&jamiba pacientam jaapsver, ja ir atbilsto$i slimibas simptomi (neskaidras etiologijas
drudzis) un epidemiologiskaja anamné&zg identificéti riska faktori (epidemiologiskie kritériji):
e pedgja gada laika bijis celojums uz malarijas endémisku valsti;
e bijusi ilgstoSa uzturésanas vai dzivoSana malarijas endémiska teritorija;
e veikta asins parlieSana vai organu transplantacija valsti, kur pastav malarijas risks;
e bijusi intravenoza narkotiku lietoSana ar kopigu instrumentu izmanto$anu ar iespgjamo
ekspoziciju malarijas izraisitajiem;
laboratoriska vai cita profesionala ekspozicija malarijas izraisitajiem;
e mate griitniecibas laika slimojusi ar malariju (jaundzimusajiem);
e darbs vai uzturgSanas starptautiskas lidostas teritorija vai tas tuvuma.

Malarijas iesp€jamibu vienmer jaapsver:
e jebkura drudza gadijuma pacientam, kur§ p&dgjo 12 ménesu laika atgriezies no malarijas
endeémiskas teritorijas;
e neatkarigi no ta, vai pacients lietojis kimijprofilaksi;
e aritad, jano celojuma atgrieSanas pagajusi vairaki menesi, jo 1pasi attieciba uz Plasmodium
vivax un Plasmodium ovale, kas var izraisit recidivus péc ilga latenta perioda.

TestéSanas metodes

Par laboratoriskas diagnostikas ‘“zelta standartu” joprojam tiek uzskatita malarijas parazitu
noteikSana mikroskopiski asins parauga.

Planais asins piliens (jeb plana asins uztriepe) ir viena no divam klasiskajam mikroskopiskajam
metodem, ko izmanto malarijas diagnosticésanai. Sis metodes galvenais mérkis ir noteikt precizu
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malarijas parazita (Plasmodium) sugu un novertet inficeto eritrocitu daudzumu (parazit€mijas
Itmeni)

Biezais asins piliens ir zelta standarts un viena no svarigakajam laboratoriskajam metodeém
malarijas diagnosticésanai mikroskopa. ST metode lauj atri un efektivi konstatét malarijas parazitus
(Plasmodium) pacienta asinis.

Papildu diagnostikas metodes:
1. atrie antigénu testi;
2. molekularas metodes:
e PCR (polimerazes k&des reakcija);
o LAMP (cilpas medi&ta izotermiska amplifikacija);

3. serologiskas metodes:
e netie$as imunofluorescences tests (IFA);
e ELISA.

Serologiskas metodes nenosaka aktualu infekciju, bet atspogulo iepriek$gju kontaktu ar malariju.

Laboratoriskie izmeklgjumi

-y . NVD NVD
s e Kliniskais Izmeklejuma R
Izraisitajs Metode . manipulacijas references
materials nosaukums*
kods* kods*
Plasmodium | Nukleinskabju f Ifl‘;sl;”rfi’)”’” SPP-
spp noteiksan Asinis Ta) Nav 47447R
(malarija) (PKR) nukl?lnskabes
’ noteikSana
Parazitu
Plasmodium noteiksana, Asins paraziti (uztriepe)
spp. izmantojot Asinis Asins paraziti (biezais | Nav 47400R
(malarija) gaismas piliens)
mikroskopiju
Plasmodium Antigéna .. Plasmodium Ag asinis
spp. T Asinis L S 41275 Nav
o noteikSana (imtnhromatografija)
(malarija)

Prasibas kltniskajiem paraugiem

Parazitologiska/antigéna diagnostika

Molekulara diagnostika

Plasmodium spp. noteikSana asinis ar mikroskopiju
(asins uztriepe/biezais piliens); iespgjama arl
Plasmodium antigéna noteikSana

Plasmodium spp. nukleinskabes noteikSana ar
PKR

Kliniskais materials: venozas asinis ar EDTA Kliniskais materials: asinis ar EDTA

Daudzums: 2,7 ml pieaugus$ajiem 3,5-7,5 ml, b&rniem 1,2-3,5 ml
TransportéSana: nogadat nekavgjoties; materials

jaapstrada 1 h laika

nogadat laboratorija 24 stundu laika; uzglabat un
transportét +4 Iidz +8 °C temperatiira
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Infekcijas epidemiologiskas ipatnibas
[zraisitajs
Malariju izraisa seSu Plasmodium gints (Haemosporida: Plasmodiidae) parazitu sugas no
Apicomplexa tipa:

e Plasmodium falciparum

e Plasmodium vivax

o Plasmodium ovale wallikeri
e Plasmodium ovale curtisi

e Plasmodium malariae

o Plasmodium knowlesi

Infekcijas rezervuars

Galvenais Plasmodium falciparum, P. vivax, P. ovale wallikeri, P. ovale curtisi un P. malariae
rezervuars ir inficéts cilveks, tostarp persona ar asimptomatisku infekciju. Infic€tais cilvéks ir
infekcijas avots Anopheles gints odiem, kam@r vina asinis ir nobriedusi gametociti — parazita
dzimumformas. Savukart P. knowlesi dabiskais dzivnieku rezervuars ir makaki.

Vektors

Malarijas parnésataji (vektori) ir noteiktu Anopheles gints odu sugu matites. Eiropa pie nozimigam
malarijas parn€sataju sugam pieder, pieméram, Anopheles atroparvus, Anopheles labranchiae,
Anopheles sacharovi un Anopheles plumbeus. Informacija par Anopheles sugu izplatibu Eiropa
pieejama ECDC odu izplatibas kartes'. Pasaulé malariju spgj parnest aptuveni 60-100 Anopheles
sugu. Tas infic€jas, uznemot asinis, kurds ir Plasmodium gametoctti. Cilveks klust infekciozs
odiem p&c gametocitu veidosanas, kas P. falciparum infekcijas gadijuma parasti notiek otraja
nedgla péc parazit€mijas sakuma. P&c parazita attistibas oda organisma sporozoiti nonak ta siekalu
dziedzeros un turpmaka koduma laika ar siekalam var tikt parnesti cilvékam. Lielaka dala
Anopheles odu sugu barojas nakti, tadel malarijas parnese galvenokart notiek nakts laika.

Infekcijas parneSanas celi

Netie$a parnese ar biologiskiem vektoriem (vektorinfekcija) Domingjosais
Netiesa parnese ar biologiskiem donoru materialiem Retais
Netiesa parnese ar kopigu adatu lietoSanu Retais
Vertikala parnese Retais

Galvenais malarijas parnesanas cel§ ir transmisivs, proti, ar inficétas Anopheles gints oda matites
kodumu. Koduma laika parazita sporozoiti ar oda siekalam nonak cilvéka organisma. Retak
infekcija tiek parnesta, parlejot inficétas asinis vai asins komponentus, transplantgjot organus no
inficéta donora, lietojot ar inficEtam asinim kontamingtas injekciju adatas, ka ar1 vertikali no
infic€tas mates auglim, izraisot iedzimtu malariju.

Parazita dzives cikls

P&c inficéta oda koduma sporozoiti nonak asinis un dazu mintiSu laika sasniedz aknas, kur ieklaist
hepatocitos un attistas par Sizontiem. P&c 6-15 dienam, atkariba no sugas, Sizonti sadalas
merozoitos, kas izdalas asinsrit€ un infice eritrocitus. Raksturiga P. vivax un P. ovale Tpatniba ir

' https://www.ecdc.europa.eu/en/disease-vectors/surveillance-and-disease-data/native-mosquito-maps
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hipnozottu veidosanas aknas, kas ilgsto$i saglabajas neaktiva stavokli. Eritrocitos merozoiti
parvérias trofozoitos, péc tam atkartoti vairojas un iznicina eritrocitus. Sis process ir saistits ar
drudza lekmém. Dala trofozoitu attistas par gametocitiem, kas, nonakot oda organisma, turpina
seksualo attistibu un rada jaunus sporozottus, kuri var inficét nakamo cilvéku.

P, vivax un P, ovale spg&j veidot aknas snaudosas formas (hipnozottus), kas var izraisit slimibas
recidivus péc vairakiem méneSiem vai pat gadiem.

] [ ¢ o0
Epidemiologija
Malarija ir viena no nozimigakajam sabiedribas veselibas problémam pasaulg:
e tair endémiska vairak neka 80 valstTs;
e katru gadu pasaulg registré aptuveni 250 miljonus infekciju;
e ik gadu no tas mirst apm&ram 600 000 cilveku.

Lielako dalu pasaules malarijas sloga rada:
e P falciparum,
o P vivax.

P. falciparum domingé:
e Rietumafrika;
e Centralafrika;
e Austrumafrika;
e Dienvidafrika;
e Austrumu Vidusjiras regiona;
e Klusa okeana rietumu regiona;
e Dienvidaustrumazija.

Savukart P. vivax ir domingjosa malarijas suga Amerika.
20. gadsimta malarija tika izskausta daudzas mérena klimata teritorijas, tostarp visa Eiropa.
Klimata parmainu rezultata teor€tiski pastav malarijas atkartotas paradiSanas risks, tomer
valstis ar efektivam veselibas apriipes sisttmam $is risks tiek uzskatits par salidzinosi
nelielu.

Vesturiski nozimigakie malarijas parnésataji Eiropa bija:
e Anopheles atroparvus;

Anopheles labranchiae;

Anopheles sacharovi;

Anopheles plumbeus.

Malarijas parnésataji Anopheles odi joprojam ir sastopami Eiropa.

Gandriz visi ES/EEZ valstis registrétie malarijas gadijumi ir importéti, tadé] Eiropa malarija
galvenokart ir celojumu medicinas probléma.

Ipasi daudz importétu gadijumu tiek konstatts valstis, kuram ir vésturiskas, ekonomiskas vai
kultiiras saites ar malarijas endémiskajiem regioniem Afrika un Amerika.

Francijas aizjuras regions Fran¢u Gviana ir malarijas endémiska teritorija.

Autohtonie gadijumi Eiropa
Katru gadu Eiropa tiek registréti atseviski vietgji iegiti (autohtoni) malarijas gadijumi, tostarp:
e ievestie sekundarie gadijumi (“introduced cases”’), kad viet&jie odi infic€jas no iebraukusa
malarijas slimnieka un parnes infekciju citam cilvékam,;
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e ar veselibas apripi saistitie malarijas gadijumi;
e iedzimtas malarijas gadfjumi vertikalas transmisijas rezultata.

“Lidostas” un “bagazas” malarija
Retos gadijumos Eiropa ir novérota malarijas parnese ar inficétiem odiem, kas no endémiskajam
teritorijam ievesti ar lidmasinam, kravam vai bagazu. Sadi gadijumi tiek klasificéti ka:
e “lidostas malarija” (airport malaria) — infic€Sanas notiek starptautiskajas lidostas vai to
tuvakaja apkartn€, kur infekciju parnes ievestie infic&ti odi.
e “bagazas malarija” (luggage malaria) — inficéSanas notiek, kad inficéti odi tiek nejausi
ievesti celotaju bagaza vai kravas siitijumos un p&c tam parnésa infekciju cilvekiem.

Kliniskas pazimes un sekas

Inkubacijas periods parasti ir no 1 lidz 4 nedélam, tacu dazam Plasmodium sugam tas var bt
ieverojami garaks.

Malarijai raksturigs drudzis un gripai lidzigi simptomi, tostarp:

e drebuli;

e galvassapes;

o muskulu sapes;

e nespeks.
Sie simptomi, Tpasi drudzis, var paradities periodiski, un to raksturs atikiras atkariba no
Plasmodium sugas.

Malarija var izraisit:
e an€miju;
o dzelti;
e nieru mazspeju;
e liesas palielinasanos.

Infic@tie eritrociti var nosprostot smadzenu sikos asinsvadus, izraisot cerebralo malariju, kas pasi
biezi sastopama P. falciparum infekcijas. Ta var izraisit:

e krampjus;
e apjukumu;
e komu;

e navi

Personam, kas pardzivo cerebralo malariju, var saglabaties neirologiskas sekas, kognitivi
traucgjumi un uzvedibas izmainas.

Klmiska aina liela m@ra ir atkariga no pacienta imunitates Iimena pret malariju. Endémiskajas
teritorijas imunitate galvenokart veidojas atkartotas saskares rezultata ar Plasmodium parazitiem.
Tapec teritorijas ar augstu saslimstibu vislielakajam smagas malarijas riskam paklauti:

e bérni [idz piecu gadu vecumam,;

e griitnieces.

Parazitu uzkraSanas placenta var negativi ietekméet augla augSanu un attistibu, ka ar1 izraisit Zidaina
navi.

Savukart cilvekiem, kuri dzivo teritorijas ar zemu end€miskumu vai epidémiju risku, ka ari
celotajiem no valstim bez malarijas izplatibas, smagas saslimSanas risks pastav jebkura vecuma.
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Infekcijas kontroles pasakumi

Jasaglaba modriba attieciba uz iespejamu malarijas parneSanu ar cilvéka izcelsmes materialiem:

e asinim un asins produktiem;

e organiem transplantacijai.
Arstniecibas personam janem véra ari ar veselibas apriipi saistitas malarijas iespgjamiba pacientiem
ar neskaidras izcelsmes drudzi, 1pasi ja vini arstniecibas iestad€ uzturgjusies vienlaikus ar malarijas
slimnieku.

Individualas aizsardzibas lidzekli

Nosaukums Klasifikators Skaidrojums, komentars
Medictniskie cimdi | P&c indikacijam Ja paredzama saskare ar
(vienreizlietojamie) asintm, kermena Skidrumiem,

glotadam vai bojatu adu.
Mediciniska maska (kirurgiska | Neattiecas Lieto, ja tas ir nepiecieSams
maska) standarta piesardzibas

pasakumu ietvaros.
Respiratori (FFP2 vai FFP3) Neattiecas Lieto, ja tas ir nepiecieSams

standarta piesardzibas
pasakumu ietvaros.

Aizsargbrilles vai sejas | Neattiecas Lieto, ja tas ir nepiecieSams
aizsargvizieris standarta piesardzibas
pasakumu ietvaros.
Aizsarghalati (vienreizlietojamie | Neattiecas Lieto, ja tas ir nepiecieSams
vai atkartoti lietojamie) standarta piesardzibas
pasakumu ietvaros.
Udensnecaurlaidigi priek3auti Neattiecas Lieto, ja tas ir nepiecieSams

standarta piesardzibas
pasakumu ietvaros.
Cepures (galvas parsegi) Neattiecas Lieto, ja tas ir nepiecieSams
standarta piesardzibas
pasakumu ietvaros.

Bahilas (apavu parvalki) Neattiecas Lieto, ja tas ir nepiecieSams
standarta piesardzibas
pasakumu ietvaros.
Piezimes: IAL lieto p&c situacijas un standarta piesardzibas pasakumu prasibam.

Prasibas darbinieku vakcinacijai
Nav specifisku prasibu

Izolacijas un piesardzibas pasakumi
Izolacija nav nepiecieSsama. Standarta piesardzibas pasakumi pacienta apriipes laika

Kontaktpersonu noteikSana un pécekspozicijas pasakumi

Kontaktpersonu noteikSana
Par kontaktpersonam malarijas gadijuma tiek uzskatitas §adas personas:
1. asins vai cita biomateriala recipienti,
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2. personas, kuras izmantojuSas kopigas adatas, Slirces vai citus piederumus injicg€jamo
narkotiku lietoSanai;
3. personas, kuram bija glotadu vai parenterals kontakts ar asinim vai citu biomaterialu
profesionalo pienakumu pildiSanas laika, arstniecibas, skaistumkopsanas vai citu pakalpojumu
sanemsanas laika, pastavot inficé$anas riskam,;
4. inficétam griitniec€m dzimusie b&rni;
5. personas, kuras bija vienados inficéSanas apstak]os.

Primara mediciniska parbaude

Ja

Mediciniska novérosana

Neattiecas

Laboratoriska parbaude un parbaudamais paraugs
Neattiecas

P&cekspozicijas profilakse (PEP)

Parasti malarijas gadijuma p&cekspozicijas profilakse (PEP) netiek veikta. Tom&r p&c nejausas
profesionalas ekspozicijas (piemeram, laboratorija, adatas diiriena gadijuma ar malarijas pacienta
asintm vai péc asins parliesanas incidenta) var tikt apsverta profilaktiska pretmalarijas terapija,
izveloties zales atbilstosi iespéjamajai Plasmodium sugai un rezistences situacijai. Sados gadijumos
nav starptautiski vienotas standarta PEP sh&émas, un Iémumu pienem individuali, konsultgjoties ar
infekcijas slimibu vai tropu medicinas specialistiem.

Pasizolacija

Neattiecas

Dezinfekcija

Nodrosina standarta tiriSanas un dezinfekcijas pasakumus saskana ar normativajiem aktiem par
higiéniska un pretepidémiska rezima pamatprasibam arstniecibas iestadé un attiecigo iestades
planu.

Gadijumu vadiba un arstésana

Lai gan malarija var bt letala, saslim$anu un navi liela méra iesp&jams noverst.
Universalas arst€Sanas shémas nav. Terapija ir atkariga no:

e epidemiologiskas situacijas;

e transmisijas intensitates;

e zalu rezistences;

e vietgjiem veselibas apripes apstakliem.
Izmantotie pretmalarijas medikamenti:

e hlorokvins;

e amodiakvins;

e primakvins;

o sulfadoksma-pirimetamina kombinacija;

e  meflokvins;

e atovakvona-proguanila kombinacija;

e hinins;

e doksiciklins;

e artemizinina atvasinajumi (parasti kombing&ta terapija).
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Profilakse un kontrole

Nepiecie$ama nepartraukta epidemiologiska uzraudziba, gataviba reagét un profilakses pasakumu
uzturéSana. ES/EEZ valstis svarigakie pasakumi ir agrina diagnostika, savlaiciga arst€Sana un
aktiva gadijumu mekl&Sana.
Lai gan risks infic&ties ar malariju Eiropa ir loti zems, odu kodumu profilakse ir rekomendgjama
kopuma visu odu parnésato slimibu profilaksei.
Endémiskajas valstis malarijas kontrole balstas uz:

e insekticidiem apstradatu pretodu tiklu izmanto$anu;

e telpu apstradi ar insekticidiem;

e profilaktisku kimijterapiju noteiktam riska grupam;

¢ vakcinaciju berniem teritorijas ar vidéju vai augstu transmisiju;

e agrinu diagnostiku un arst€Sanu.

Ieteikumi celotajiem

Celotajiem uz malarijas endémiskajam teritorijam jaapzinas inficé$anas risks. Ipasi paaugstinats
risks ir personam, kuras dodas apciemot draugus un radiniekus izcelsmes valstis, jo vini retak mekle
pirmscelojuma medicinisko konsultaciju un biezak neizmanto profilakses Iidzeklus.

Ta ka lielaka dala Anopheles odu barojas nakti, ieteicams:

lietot moskitu tiklus (v€lams apstradatus ar insekticidiem);
uztureties telpas ar logu sietiem vai kondiciong$anu;
valkat kermeni nosedzo$u apgérbu;

lietot repelentus atbilstosi lietoSanas instrukcijai.

Detalizéta informacija par aizsardzibas pasakumiem pret odu kodumiem pieejama Slimibu
profilakses un kontroles centra majaslapas sadala “Infekcijas slimibu apraksti™:
https://www.spkc.gov.lv/lv/infekcijas-slimibu-apraksti

Eiropas celotajiem, dodoties uz malarijas endémiskam valstim, ieteicama kimijprofilakse.
Preparata izvele ir atkariga no:

galameérka;

uzturéSanas ilguma;

parazitu rezistences situacijas;

transmisijas intensitates un sezonas;

vecuma;

griitniecibas statusa.

Noderigas timekla saites

Slimibu profilakses un kontroles centrs (SPKC): https://www.spke.gov.lv/lv/infekcijas-slimibu-
apraksti

Eiropas Slimibu profilakses un kontroles centrs (ECDC): Malaria

Pasaules Veselibas organizacija (WHO): Malaria

ASYV Slimibu kontroles un profilakses centri (CDC): Malaria | CDC
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