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MI & TUBERKULOZIS?

A tiid6tuberkul6zis (tbc, mas néven tiid6giimékor)
fert6zéses eredetti megbetegedés, melyet a Mycobacterium
(Koch-féle bacilus) okoz.

A bete%sé jellemzéen a tiid6ben specifikus gyulladassal
kezdddik, de 1ényegében az egész szervezetre kiterjedhet.

Mivel cseppfert6zés utjan terjed, barki megkaphatja, aki
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védOoltas vagy gydgyulas atjan nem szerzett kell6
védettséget, vagy példaul betegség ( ) miatt ;

elveszitette azt. 2
Haboruk, éhinség, hag)léktalanség, az orvosi ellatas hianya  §

jarulnak legfoképp a tbc gyakorisaganak novekedéséhez.
Az elégtelen - és f6ként a nem kell6 ideig végzett -

kezelések révén ma mar gyakoriak az antibiotikum-
rezisztens mycobacterium torzsek is.




ELSFORDULASA

Magyarorszagon a XX. szdzad elején még a halalesetek
negyedéért volt felel6s a tiddogimokor, amit akkor
népbetegségnek tartottak (Morbus hungaricus néven
valt ismertté akkoriban).

Ez az igen magas megbetegedési arany napjainkra
jelent6sen lecsokkent. A masodik vilaghabora utan
kiteljesedett az orszagot behal6zo tiidégondozo
halozat, felfedezték a tbc elleni hatasos
gyogyszereket, daltalanossa valt a kor elleni
védooltas, igy a tbc elleni kiizdelem jelent6sen
felgyorsult. Ma hazankban 20-35 fert6zott személy jut
100 000 lakosra a kiillonboz6 megyékben.

: ;.‘\...4 ST AN oty et IV,



LS
\j X

PN

KORLEFOLYASA

Els6dleges tbc: Foként gyermekkorban, a tidében, a mellhartya
alatt elhelyezked6 granuléma ("gimé") egyszerdi mellkasrontgen
vizsgalattal is felismerhet6. A hozza csatlakozé nyirokér- és
nyirokcsomo-gyulladas alakitja ki a sulyzo alakt, ugynevezett
elsédleges allapotot. Az esetef< tobbségében a gyulladas felszivodik,
és szorodas nem kovetkezik be, tehat a folyamat spontan, magatol

gyogyul.
Masodlagos tbc: Tobbnyire felnéttekben lathato az els6dleges
allapot aktivalodasa, mely vagy ujabb fert6zés kovetkeztében vagy
az immunrendszeri mikodés gyengesége miatt kovetkezik be. A
giimos gyulladas sokkal kiterjedtebb és szétszortabb. Foként a
tudok fgly;'i lebenyeit érinti, valamint némely kevésbé jo szell6zést
tudorészt.

Gimo : nem mas, mint egy gombolyded képlet, melynek kozepén
sajtszerd, elhalt szovettormelék, a szeli részein pedig gyulladdsos
beszilir6dés lathato. Gyogyuldsa hegesedéssel
és/vagy elmeszesedéssel torténik.
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A TUBERKULOZIS DIAGNOZISANAK
j-; FELALLITASA I

Rontgenvizsgalat: A jellegzetes mellkasi lelet alapjan
a betegség legtobbszor felismerhet6. Emellett azonban
torekedni kell a kérokozo azonositasara. Erre
szolgalnak a specialis festési és tenyésztési eljarasok.
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A korokozok kimutatasa: Az an. savallo ii
: baktériumok kopetbdl, megfelel6 tenyésztési y
3 modszerrel, mikroszkoppal (specidlis "Ziehl-Nielsen"
~ festés mellett) kimutathatok és azonosithatok.
*~
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FELALLITASA IL

Szovettan: Bizonyos esetekben a gimék szovetébdl vett
minta alapjan torténo kimutatas fedi fel a betegséget.

Megemlitend6k még azok a genetikai modszerek,
melyek alkalmazasa sordan a kérokozok azonositasat a
baktérium orokité anyaganak, azaz DNS-nek izolalasa

alapjan végzik. Ez a leggyorsabb, de egyben
legkoltségesebb eljaras.
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A tudo6tuberkulozis tiinetei nem specifikusak, azaz nem
emlithetliink olyan jeleket, melyek fenndllasa esetén a

diagnozis biztosan kimondhato, igy annak v
megallapitasahoz tovabbi vizsgalatok sziikségesek.
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A légzoszervi tiinetek koziil leggyakoribb: £

kohogés (jellemzéen a 3 hétnél tovabb tartod, visszatérd
kohogési rohamok jelzik a betegséget),

hatfajas és ¢
gyakran véres kopetiirités. (A betegségre jellegzetesnek £
réegebben a véres kopetet tartottak, am ez nem mindig

jelentkezik, napjainkban pedig inkabb a tiid6 rosszindulatu
daganata okozza.)

ritkdbban mellkasi fajdalom, nehézlégzés észlelhetd
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A& TUBERKULOZIS KEZELESE

A tbc kezelése els6dlegesen gyogyszeres, melynek
megvannak a specidlis antibiotikumai.

Mutéti megoldasra - példaul a kaverna miatti
tidolebeny eltavolitasara - manapsag nagyon
ritkan keril sor.




A fertozodés az aktiv tu-
berkulézisban szenvedo
beteg kohogésével és
tiisszogésével a levego-
be Keriilo életképes bak-
tériumok inhalaciojaval
johet létre.

A tudoben szétszorodott
fertozés miatt az egész
tiido teriletén talalhatoak
valtozo kiterjedést szo

veti elhalasok.




ATUDSTUBERKULOZIS
ME(&EL ZESE

Magyarorszagon a megel6zés jol szervezett, tobb 1épcsos folyamat.

Az Ufszulottek meg hazaadasuk eldtt, a gyermekagyas osztdlyon
megkapjaki a BCG oltast, melynek hatasa 12- 14 évig tart.

Amennyiben az oltas helyén reakcié nem észlelheto, Gjraoltas valik
sziikségessé.

A megel6zést szolgalja a kiepult szirési rendszer, miszerint 14 év
felettiek esetében évente egyszer ajanlott tiidész(irésen részt venni.

A szlirés egyéb tiiddbetegségek (példdul rosszindulatu da ]ganatok)

korai felismerésére is alkalmas, ezért jelentésége nem csak a tbc

felismerésében van.

Uj fert6zott felfedezése esetén fel kell deriteni a vele kapcsolatban all4
szemelyeket és sziikség esetén dgyo%yszereket kapnak
megfertozodesuk elkertlése érdeké




& TUDSTUBERKULOZIS
RIZIKOF AKTOR Al

A tbc el6fordulasa nagyban fligg a szocialis és kornyezeti
feltételektol. Rossz szocidlis korulmenyek, és a
kornyezetben nagyobb szamu tbc-s beteg el6fordulasa
hajlamosit a megfert6z6désre, igy gyakoribb a betegség:

alkoholistak,

hajléktalanok,

bevandorlok,

egészségiigyi dolgozok,

zart kozosségben él6k kozott,

valamint az orvosi ellatast nélkuloz6 teruleteken, haborts
térségekben.

Ezen tul, mint minden fert6zés, a tbc is % akoribb
legyengult egyéb alapbetegseggel rendelkezé betegek
korében, els6sorban a cukorbetegek, a szteroiddal kezeltek
és a HIV—pozmvak kozt.
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KOSZONOM A FIGYELMET!




