
П
о данным Всемирной ор-
ганизации здравоохране-
ния от туберкулеза уми-
рает больше людей, чем 

от СПИДа, малярии и тропических 
заболеваний, вместе взятых. Не 
зря туберкулез называют «глав-
ным инфекционным убийцей чело-
вечества». Сейчас в мире каждые 
10 секунд умирает от туберкулеза 
1 человек, каждые 4 секунды забо-
левает 1 человек. Ежегодно в мире 
заболевает туберкулезом 10 мил-
лионов человек, 3 миллиона уми-
рают в течение года.

Туберкулез  — это инфекцион-
ное заболевание с воздушно-
капельным путем передачи. Ос-
новным источником возбудителя 
является человек, больной бацил-
лярной (легочной) формой туберку-
леза и выделяющий микобактерии 
из дыхательных путей при кашле, 
чихании, разговоре. 

Заболеть туберкулезом может 
каждый человек и в любом возрас-
те. Туберкулезом могут быть по-
ражены почти все органы: легкие, 
мозг, почки, лимфатические узлы, 
кости, глаза, кожа.

Большое значение имеет состоя-
ние иммунной системы организма. 
На состояние иммунной системы 
отрицательно влияют стрессовые 
ситуации и депрессия, которые 

могут способствовать развитию 
заболевания. Снижают устойчи-
вость организма к туберкулезной 
инфекции курение и употребление 
алкоголя. 

Основным методом профи-
лактики туберкулеза является 
вакцинация препаратами БЦЖ 

и БЦЖ-М. Эти вакцины содер-
жат ослабленные микобактерии 
туберкулеза, введение которых в 
организм способствуют выработ-
ке иммунитета против этого забо-
левания. 

Вакцинация против туберкулеза 
проводится детям на 3-5 сутки по-
сле рождения. Повторную прививку 
(ревакцинацию) проводят детям в 
возрасте 7-14 лет при наличии от-
рицательной пробы Манту. Ревак-
цинация позволяет поддерживать 
защиту против туберкулеза тем 
детям, у которых иммунитет после 
первой прививки «угас».

В широкой практике используются 
три основных метода массового об-
следования населения на туберку-
лез с целью раннего его выявления:

 � туберкулиновые пробы (Манту);

 � флюорография органов грудной 
полости;

 � исследование мокроты на нали-
чие микобактерии туберкулеза.

При появлении перечисленных 
симптомов рекомендуется не-
медленно обратиться к врачу. В 
случае необходимости дополни-
тельное медицинское исследо-
вание может быть организовано 
по программе ДМС.

ОСНОВНЫЕ СИМПТОМЫ,  
ПРИ ПОЯВЛЕНИИ КОТОРЫХ  
НЕОБХОДИМО ОБРАТИТЬСЯ  
К ВРАЧУ ДЛЯ ПРОВЕДЕНИЯ  

ОБСЛЕДОВАНИЯ:

	� кашель в течение  
3 недель и более; 

	� снижение массы тела,  
общая слабость  
и утомляемость; 

	� незначительное  
повышение темпера-
туры тела длительное 
время; 

	� сильная потливость  
(особенно по ночам); 

	� боль в грудной клетке; 

	� одышка при неболь-
шой физической на-
грузке; 

	� ухудшение аппетита.

СКАЖИ 
ТУБЕРКУЛЕЗУ 
НЕТ!



ПОМНИТЕ, ЧТО ВАША ЖИЗНЬ И ЗДОРОВЬЕ — В ВАШИХ РУКАХ!

Миф ¹1. Туберкулезом болеют 
только неблагополучные.

Это миф. Известно немало случаев 
заболевания туберкулезом в элит-
ных столичных кругах, среди зна-
менитостей, обеспеченных людей.

Жизнь в условиях стресса, нерегу-
лярное и несбалансированное пи-
тание  — это приводит к снижению 
защитных сил организма и способ-
ствуют развитию заболевания. 

Миф ¹2. Туберкулезом можно 
заразиться только при контакте 
с больным человеком, выделя-
ющим палочку туберкулеза.

Действительно, здоровый человек, 
как правило, заражается от боль-
ного и чаще воздушно-капельным 
путем. Но заразиться можно и от 
больного животного (при уходе за 
животным или при потреблении от 
больных животных мяса, молока, 
сметаны, масла, творога, кисломо-
лочных продуктов).

Заразиться можно где угодно  — в 
магазине, в общественном транс-
порте, в гостях. Заражение воз-
можно при поцелуе, докуривании 
чужой сигареты или через книгу. 
Микобактерии туберкулеза крайне 
устойчивы к холоду, теплу, влаге и 
свету. В пыли при отсутствии пря-
мого солнечного освещения воз-
будитель туберкулеза может со-
хранятся много лет.

Миф ¹3. Если в организм по-
пала туберкулезная палочка, то 
человек обязательно заболеет 
туберкулезом.

Не каждый человек, имеющий па-
лочку Коха в организме, заболева-
ет. Из сотни людей, зараженных ту-
беркулезной палочкой, заболевают 
только пятеро, иммунная система 
остальных в течение длительно-
го времени держит туберкулезную 
палочку под контролем. Медики 
называют таких людей инфициро-
ванными туберкулезом. Однако, в 
случае ослабления защитных сил 
организма, дремлющая палочка 
Коха может начать размножаться 
и вызвать болезнь. Это как мина 
замедленного действия.

Миф ¹4. Времена, 
когда туберкулез 
был неизлечим 
давно минова-
ли, сегодня бо-
лезнь хорошо 
лечится.

К сожалению, 
туберкулез не 
побежден до сих 
пор. В настоящее 
время он вернул-
ся к людям в  но-
вой, устойчивой 
к большинству ле-
карств форме.

Миф ¹5. Туберкулезом пора-
жаются только легкие.

Туберкулез поражает все орга-
ны и ткани человека: глаза, кости, 
кожу, мочеполовую систему, ки-
шечник, головной мозг и т.д. Но в 
90-95% случаев встречается ту-
беркулез легких.

Миф ¹6. Мне стыдно даже по-
думать, что у меня туберкулез.

Не стыдно. Часто людям просто 
некогда обращать внимания и 
задумываться о причинах уста-
лости или просто недомогания, и 
когда обнаруживается болезнь, 
то, как правило, это уже далеко 
зашедшая форма туберкулеза. 
Чем раньше вы у себя обнару-
жите причины недомогания, тем 
больше шансов вновь обрести 
здоровье.

Среди причин распространенности 
заболевания в нашей стране — 
предрассудки и мифы.

	 �Качество питания. Голодание 
или недостаточность питания, 
несбалансированное питание, 
снижают сопротивляемость 
организма. 

	� Курение табака и употребление 
большого количества алкоголя, 
употребление в пищу продук-
тов, содержащих консерванты, 
пищевые красители, стабили-
заторы значительно снижают 
защитные силы организма. 

	� Другие заболевания. 
Туберкулезу также подвержены 

люди с иммунодефицитом, 
больные сахарным 
диабетом, язвой желудка, 
хроническим бронхитом, 
лейкозами. 

	� Стресс. Доказано, что стресс 
и депрессия отрицательно 
влияют на состояние 
иммунной системы.

ЗАБОЛЕВАНИЮ 
ТУБЕРКУЛЕЗОМ 
СПОСОБСТВУЮТ:


