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ОРВИ или острая респираторная вирусная инфекция является актуальной  темой в
работе педиатра. Тем более, проблема актуальна, если вспомнить,  что ребенка
приходится примерно 1-8 заболеваний в год. Причем каждый  врач получает в своей
практике существенный опыт лечения и диагностики.  Данный опыт может быть и
личный, а не только профессиональный. Ведь  такая патология, как ОРВИ регулярно
«навещает» и детей врача.

  

  

В теории все аспекты, которые касаются протекания ОРВИ известны. Возбудители
заболевания и основные механизмы отражаются во всех учебниках инфекционных
болезней. Однако есть и прикладные вопросы по этому направлению. Например, объем
лечебных мероприятий при ОРВИ так до сих пор точно не установлен. Но многие
педиатры согласны, что лаферобион обеспечивает эффективное и безопасное
лечение ОРВИ . И поэтому они часто используют
его в своей практике.

  

В народе говорят, что при лечении ОРВИ оно продолжается неделю, а, если не
лечиться, то оно проходит за семь дней. Ведь с точки зрения простого человека грипп,
ОРЗ, простуда, ОРВИ – все это воспринимается как аналоги. Нужно отметить, что и в
медицинской среде четкого разделения нет. Стоит сказать, что ОРВИ представляет
собой группу вирусных инфекций, которые поражают некоторые отделения
респираторного тракта. При этом они имеют сходные симптомы. Данная группа

 1 / 2

http://www.uaua.info/preschooler_health/article-31525-laferobion-effektivnoe-i-bezopasnoe-lechenie-orvi/
http://www.uaua.info/preschooler_health/article-31525-laferobion-effektivnoe-i-bezopasnoe-lechenie-orvi/


Лечение ОРВИ у детей: о чем нужно помнить?
06.03.2014 05:58

представлена такими вирусами, как вирус парагриппа, RS-вирус, риновирус и
лимфотропный вирус.

  

Заболевание у каждого человека может иметь свои особенности. Если учесть
избирательное поражения клеток на участках респираторного тракта, то все это
становится объяснимым. Одновременно с этим избирательность также формируется
под воздействием других факторов. Это может быть возраст, вирулентность, иммунный
статус, ОС, проводимая терапия и тому подобное. В результате мы имеет большую или
меньшую частоту конкретных симптомов. Если риновирусом поражается слизистая
оболочка носа, то это не значит, что фарингит вызван не риновирусом. Поражение
гортани также характерно для вируса парагриппа. При этом бронхит, который им
обусловлен или тот же ринит совсем не редкое явление.
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