                24 марта  - Всемирный день борьбы с туберкулезом

	Белая  ромашка  - символ борьбы с туберкулезом
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 Поддерживая инициативу ВОЗ, ежегодно 24 марта в Псковской области проводится Всемирный день борьбы с туберкулезом.

        Цель мероприятия - широкое информирование населения о данном заболевании,  необходимости своевременного обращения за медицинской помощью, пропаганда здорового образа жизни среди детей и подростков, формирование у медицинского персонала общей лечебной сети настороженности в отношении туберкулеза, привлечение  администрации территорий к решению вопросов по профилактике распространения туберкулеза.

        Туберкулез убивает ежегодно больше взрослых людей, чем любая другая инфекция. Около трети жителей Земли инфицированы микобактериями туберкулеза и подвержены риску прогрессирования инфекции в заболевание, которое может развиться в любой момент жизни человека. Более чем у 8 миллионов человек в год развивается активный туберкулез легких, примерно 2 миллиона человек умирают от этой тяжелой болезни. По прогнозам ВОЗ в ближайшие 10 лет туберкулёз останется одной из 10-ти ведущих причин заболеваемости и смертности в мире.

         В Псковской области эпидемиологическая ситуация по туберкулезу остается нестабильной, основные эпидемиологические показатели, несмотря на небольшое снижение в 2012г., остаются высокими. 

         В 2012 г. в сравнении с 2011 г. территориальный показатель заболеваемости населения туберкулезом  активными формами снизился на 7,2% и составил  66,7 на 100 тыс. населения. Тем не менее,  заболеваемость в области выше, чем в Российской Федерации на 6,3%  и, чем в СЗФО – на 49,9%.

          Территориальная заболеваемость туберкулезом органов дыхания в области снизилась  на 7,6%, показатель составляет 65,4 на 100 тыс. населения. Однако заболеваемость в области выше, чем в Российской Федерации на 8,1%  и СЗФО – на  52,5%.

         Заболеваемость туберкулезом постоянного населения в 2012г. снизилась на 8,4% и составила 50,1 на 100 тыс. населения. Среди постоянного населения впервые выявлено  336 случаев туберкулеза.
         Заболеваемость бациллярными формами туберкулеза органов дыхания снизилась  на  8,8%,   показатель составил  42,5 на 100 тыс.  населения. Однако заболеваемость в области выше, чем в Российской Федерации на 69,0%  и СЗФО – в 2,1 раза (20,38). 
         Выше средне областных показателей как территориальная, так и заболеваемость постоянного населения,  в 13-ти районах: Бежаницком, Гдовском,  Дедовичском, Дновском, Куньинском, Локнянском, Невельском,  Новоржевском, Новосокольническом, Палкинском,  Плюсском,  Пыталовском и Усвятском  районах. 
         Выше средне областных показателей территориальная заболеваемость также в Островском, Псковском и  Себежском  районах. 

         В 2012г. отмечается рост заболеваемости  постоянного населения в 8-ми районах: Бежаницком, Дедовичском, Куньинском, Локнянском, Невельском, Новосокольническом, Палкинском и  Себежском районах. 
         Заболеваемость детей в возрасте до 14 лет  выросла с 1 случая в 2011г. до 5 случаев в 2012 г. Заболевания детей зарегистрированы в Великолукском, Островском, Печорском, Псковском и Пустошкинском районах.  

          Среди  подростков заболеваемость также возросла и составила 21,6 на 100 тыс. населения. Заболеваемость подростков зарегистрирована в Гдовском и Дновском районах и г.Псков.               

Напоминаем гражданам, что узнать, здоровы вы или больны данной инфекцией, вы можете, пройдя  флюорографическое обследование в лечебно-профилактических организациях по месту жительства. Обследование необходимо проходить не  реже 1 раза в 2 года. Декретированные лица должны проходить данное обследование 1 раз в год и некоторые контингенты  чаще - 1 раз в 6 месяцев.

Для обследования детского населения и подростков используется постановка пробы Манту 1 раз в год. 
Относитесь бережно к своему здоровью, ведь туберкулёз заразное и очень тяжелое заболевание. Несвоевременное выявление и начало лечения туберкулёза приводят к тяжёлым осложнениям, приводящим к инвалидности или смертельному исходу.

Возбудителем заболевания являются микобактерии туберкулеза (палочки Коха). Основной источник заражения — больной человек, но заражение может произойти и от больных туберкулезом домашних животных (чаще всего от крупного рогатого скота).

Распространение заболевания происходит воздушно-капельным путем, когда при кашле, чихании, разговоре больного в воздух, на пол и стены помещений, предметы обихода попадают мельчайшие капельки мокроты, содержащие возбудитель туберкулеза. Микробы после высыхания мокроты долго остаются жизнеспособными, особенно в слабоосвещенных местах. Это дает возможность реализации воздушно-пылевого пути  и контактно-бытовой передачи инфекции через посуду, белье, книги и т. д. Поэтому туберкулезом можно заразиться где угодно и не обязательно в результате прямого контакта с больным. Туберкулезом болеют люди разного возраста и пола. Микобактерия туберкулеза  не различает социального статуса, и с одинаковой частотой поражает и бедных, и богатых.

Первоначальные проявления туберкулеза чрезвычайно многообразны. Чаще всего появляются слабость, недомогание, быстрая утомляемость, раздражительность, вспыльчивость, бессонница, потливость, озноб, небольшое повышение температуры, понижение аппетита и  потеря веса. Постоянным симптомом туберкулеза легких является кашель. В начале болезни он сухой, настойчивый, усиливается утром. В дальнейшем, при развитии болезни, может стать влажным с выделением мокроты (иногда с примесью крови). Кашель при туберкулезе является длительным, поэтому присутствие кашля более 3-х недель должно насторожить и стать поводом  обращения к врачу.

Чтобы уберечь себя от заражения туберкулезом необходимо отказаться от вредных привычек (алкоголь, курение, наркомания), которые снижают сопротивляемость организма, следить за чистотой и порядком в жилых и производственных помещениях, как можно чаще проветривать их, соблюдать режим питания, не покупать мясо и молоко на стихийных рынках, закаливать свой организм, заниматься физкультурой и спортом и т. д.

Родителям не следует отказываться от проведения детям профилактических прививок против туберкулеза, которые начинаются уже в роддоме. Повторная прививка проводится в возрасте 7 и 14 лет по результатам пробы Манту. Это дает возможность своевременно защитить детей раннего возраста, у которых еще слабо развит иммунитет, и подростков в период полового созревания от заболевания туберкулезом.

Борьба с туберкулезом будет только тогда успешной, когда мы все вместе станем соблюдать правила борьбы с этой коварной инфекцией и требовать выполнения их от окружающих.


