Tuberkuloza

Svake godine Hrvatski Crveni kriz kao i Crveni kriz Grada Rijeke obiljeZzavaju Tjedan
borbe protiv tuberkuloze i ostalih pluénih bolesti od 14. do 21.rujna. Na taj nacin nastojimo
upozoriti sve gradane, oboljele osobe i ¢lanove njihovih obitelji na vaznost sprecavanja, ranog
otkrivanja i pravilnog lije¢enja tuberkuloze.

Tijekom stolje¢a ucinjeni su brojni napori i veliki napredak u pogledu otkrivanja
uzrocCnika i nacina lijeCenja te zarazne bolesti. Robert Koch je 1882.godine otkrio uzroc¢nika
bolesti, Stapic¢astu bakteriju Mycobacterium tuberkulosis. Od tada je proslo 136 godina, a jo$
uvijek godisnje u svijetu oboli od tuberkuloze vise od 8 milijuna ljudi, a umre oko 2 milijuna. To
je zarazna bolest od koje ljudi obolijevaju i umiru i u 21.stolje¢u, drugi vodeci uzrok smrt od
zaraznih bolesti .

Od tuberkuloze moze oboljeti svatko, ali Sirenju tuberkuloze pogoduju rizi¢ni faktori
kao neishranjenost, gladovanje, razne dijete, prenapucenost, alkoholizam, pusenje,
narkomanija, stanje oslabljenog imuniteta, uzimanje imunosupresivne terapije i
kortikosteroida, bolesti kao leukemija, Se¢erna bolest, akutne virusne infekcije te HIV
infekcija. Ova bolest je ucestala unutar posebno ranjivih marginaliziranih zajednica poput:
migranata, izbjeglica, beskucnika, zatvorenika, domorodaca, etnickih manjina i ovisnika o
drogama i alkoholu. TB je bolest koju kroz povijest prati stigma, a posebno zadnjih desetljec¢a
kad je Cesto udruzena s HIV-om.

Tuberkuloza je sistemska zarazna bolest. Klju¢ kontrole bolesti je brzo postavljanje
dijagnoze i adekvatno lijecenje oboljelog. TB se prenosi od oboljelog s tuberkulozom pluca ili
grkljana i to kihanjem, kasljanjem, pjevanjem, govorom. Tijekom kaslja izluc¢uje se 3 500 klica,
koliko i tijekom mirnog govora kroz 5 minuta. Tijekom kihanja izluci se 1 000 000 klica. Najcesci
simptomi tuberkuloze su dugotrajan kasalj, povisena tjelesna temperatura, gubitak na tezini,
osje¢aj umora, malaksalost. Bolest Cesto zapocinje podmuklo, te se teSko postavi prava
dijagnoza.

Najbolji nacin zaustavljanja Sirenja tuberkuloze je pronadi BK pozitivhog bolesnika i
lijeciti ga na odgovarajuéi nacin. U obitelji u kojoj postoji direktno pozitivan TB bolesnik
mogucnost zaraze ostalih ukuc¢ana je 50-60%. TB je bolest koja se mora lijeciti i koja se moze
izlijeciti. Lijecenje se provodi tijekom visSe mjeseci i uvijek s nekoliko vrsta lijekova istodobno.
Posebno je zabrinjavajuci podatak o porastu multirezistentne tuberkuloze u svijetu. Radi se o
tuberkulozi gdje su uzroc¢nici rezistentni na terapiju. Najceséi uzrok rezistencije je neadekvatno
lijecenje.

U Primorsko goranskoj Zupaniji, prema podacima EpidemioloSkog odjela Nastavnog
zavoda za javno zdravstvo Primorsko-goranske Zupanije 2017.godine registrirano je 24
novooboljelih s incidencijom od 8,3 oboljela na 100 000 stanovnika, ¢ime se nastavlja povoljan
trend regresije bolesti. Prema podacima Sluzbe za epidemiologiju Hrvatskog zavoda za javno
zdravstvo u Hrvatskoj je u 2017. godini registrirano 371 oboljeli od tuberkuloze, s
incidencijom od 8,9 oboljela na 100 000 stanovnika, Sto je takoder silazni trend.



Tuberkuloza - suSica - bijela smrt je znacajan globalni javnozdravstveni problem.
Svjetska zdravstvena organizacija je postavila Akcijski plan za TB za 2016-2020. Prema tom
planu Vizija SZO je svijet bez tuberkuloze. Cilj akcijskog plana je zaustavljanje Sirenja
rezistentne TB sa univerzalnim pristupom prevenciji, dijagnozi i lije¢enju TBC i time kraj
globalne epidemije tuberkuloze. Do 2020.godine trebalo bi za 35% smanjiti mortalitet od
tuberkuloze, za 35% smanijiti incidenciju tuberkuloze, te postiéi 75% uspjeh u lijecenju
multirezistentne tuberkuloze.

U zakljuc¢ku bih istakla: ,,Ne mozemo si dopustiti da ne znamo za tuberkulozu”

Dr.sc.Danijela Lakoseljac,dr.med.
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