Единый день здоровья в Республике Беларусь

24 марта – Всемирный день борьбы с туберкулезом
Туберкулез 

Ежедневно в мире от туберкулеза умирает восемь тысяч человек. Данный факт вызывает беспокойство и озабоченность не только медиков всей планеты, но и правительств, и международных организаций.

Всемирная организация Здравоохранения (ВОЗ) с тревогой говорит об этом заболевании, которое не щадит ни стариков, ни детей, ни богатых, ни бедных, и называет лечение туберкулеза одной из важнейших задач мирового здравоохранения.

Среди регионов Беларуси наиболее высокая заболеваемость туберкулезом отмечается в Гомельской и Могилевской областях.

ВОЗ разработала стратегию «Остановить туберкулез», которая направлена на то, чтобы обеспечить для каждого жителя планеты доступ к диагностике этого заболевания,  к лечению и надлежащий уход за пациентами,  пораженными этой болезнью, а также на уменьшение смертности от туберкулеза.

Для достижения этой цели требуется диагностировать всех пациентов на ранних стадиях и полностью их вылечить. 

Для этого в Республике Беларусь организациями и учреждениями здравоохранения проводится постоянная работа по реализации комплекса мер по улучшению эпидемиологической ситуации по туберкулезу, разработана и реализуется Государственная программа  «Туберкулез», разрабатываются новые технологии, апробируются передовые международные подходы к диагностике и лечению туберкулеза.
В Славгородском районе заболеваемость активным туберкулезом стабильная. В 2014 году зарегистрированы 4 случая заболеваемости (в 2013 году – тоже 4 случая), что составляет 28,04 на 100 тысяч населения, при среднеобластном – 40,58 на 100 тысяч населения. Уровень заболеваемости в районе не превышает среднеобластные показатели.
Туберкулез - инфекционное заболевание, вызываемое микобактериями туберкулеза. Туберкулез может поражать различные органы и ткани человека: глаза, кости, кожу, почки, кишечник и т. д. Но чаще всего, в 90% случаев,  туберкулезная инфекция поражает органы дыхания.

Любой человек может заразиться туберкулезом где угодно: дома, в гостях, на работе. Основным источником инфекции являются кашляющие больные легочной формой туберкулеза, выделяющие с мокротой возбудителя болезни. Особенно большому риску заражения туберкулезом подвергаются  люди, длительное время находящиеся в контакте с больным в плохо проветриваемом помещении.

Заразиться туберкулезом еще не значит заболеть. В возникновении заболевания у инфицированного туберкулезом человека играют роль два фактора: объем инфицирующей дозы, т. е. число попавших в организм микобактерий, а также состояние защитных сил организма. 

На состояние защитных сил организма оказывает влияние целый ряд факторов: голодание или недостаточность питания, стресс и депрессия, курение табака и употребление алкоголя, гормоны и другие препараты, применяемые при лечении некоторых заболеваний снижают сопротивляемость организма.  

Туберкулезу особенно подвержены ВИЧ-инфицированные, больные сахарным диабетом, болезнями органов дыхания, психическими заболеваниями, язвенной болезнью желудка и 12-перстной кишки и др.

    Методы профилактики туберкулеза :

- Рациональный режим труда и отдыха, правильное полноценное питание, отказ от курения и употребления алкоголя, закаливание, занятие физкультурой .

- Недопущение скопления большого количества людей в одном помещении.

- Проведение противотуберкулезных прививок. Вакцинация БЦЖ в нашей стране проводиться всем здоровым новорожденным на 3 - 5 день жизни, а ревакцинация - детям в возрасте 7 лет, относящимся к группе повышенного риска заболевания туберкулезом, при отрицательной пробе Манту. 

-Химиопрофилактика, в виде 3-х месячного курса приема  противотуберкулезных препаратов.

Основными методами выявления туберкулеза являются бактериологическое и флюорографическое обследование, которые позволяют выявить начальные туберкулезные изменения в легких.  

Флюорографическое обследование необходимо проходить ежегодно. Бактериологическое обследование проводится для подтверждения диагноза туберкулеза после флюорографического. Основным материалом для исследования является мокрота. 
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