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Tuberkuliozé (TB) (lot. tuberculum - mazgelis)
- tai infekciné liga, kurig sukelia tuberkuliozés
mikobakterijos. TB plinta oro laseliniu badu,
pagrindinis infekcijos 3altinis yra ligonis, ser-
gantis tuberkulioze ir iskiriantis tuberkuliozés
mikobakterijas kalbédamas, kosédamas, Ciau-
dédamas.

Greta esantis sveikas Zmogus gali jkvépti tu-
berkuliozés mikobakterijy, patekusiy j aplinka
nuo serganciojo. Nuo 3Sios ligos neapsau-
gotas niekas, taciau ne kiekvienas, turéjes
kontakty su serganciuoju, suserga tuberku-
lioze. Sia liga salygoja prastos gyvenimo ir
mitybos salygos, nenormuotas darbo kravis,
7alingi jprociai. Del 3$iy priezastiy nusilpsta
imunitetas ir Zmogus suserga.

Kiekvienas susirges Zmogus iesko atsakymy j
ji dominancius klausimus:

kaip as uisikréciau tuberkulioze? ka man da-
ryti? ar tai pagydoma liga?

Tai Zinodami galésite geriau paZinti savo liga,
apsaugoti savo artimuosius ir svarbiausia -
zinosite ka turite daryti, kad kuo greiciau
pasveiktuméte.

KAS YRA TUBERKULIOZE?

Tuberkuliozé - tai uzkreciamas susirgimas, kurj
sukelia tuberkuliozés bakterija.

KAIP AS UZSIKRECIAU TUBERKULIOZE?

Pagrindinis infekcijos nesiotojas yra ligonis, ku-
ris kosédamas ir atkosédamas skreplius, j ap-
linka gausiai isskiria tuberkuliozés bakterijy.

Tuberkuliozés bakterijos j organizma daz-
niausiai patenka pro kvépavimo takus: nosj
ir burng, todel turédami kontakty su sergan-
¢iu tuberkulioze Zmogumi (galite ir neZinoti,
kad tas Zmogus serga), jkvépéte tuberkuliozés
bakterijy.

Saugok save ir savo artimuosius!

KAIP AS ATPAZINSIU PLAUCIY
TUBERKULIOZE?

NeuZmirskite, kad tuberkuliozé yra klastinga
liga. Susirgimo pradZioje nusiskundimy bana
nedaug. Kol liga néra isplitusi, tuberkulioze ga-
lima jtarti, kai Zmogy vargina:

skausmas kratinéje, peciy plote;

nuovargis;

prakaitavimas;

apetito stoka, svorio kritimas;

kosulys: sausas ar su skrepliais, trunkantis

ilgiau nei savaite;

° karsciavimas, ligos pradzioje - nedidelis, iki
375 °C;

° skrepliavimas su kraujo priemaisa.

KA SVARBU ZINOTI SUSIRGUS
TUBERKULIOZE?

® Tuberkulioze galima iSgydyti.

° Patartina pradeti gydytis ligoninéje nedel-
siant po to, kai gydytojas Jums diagnozavo
liga.

® Jeigu gyvenate erdviame name (bute) be
vaiky, turite atskira kambarj, gydytojas,
jvertines Jusy sveikatos bukle, gali pasitlyti
gydytis namuose.

® Susirgus tuberkulioze, reikia pasidlyti arti-
miesiems atvykti pas specialistus pasitikrinti
net jei jie ir neturi nusiskundimy dél savo
sveikatos.

KA TURIU DARYTI, JEI SUSIRGAU
TUBERKULIOZE?

® Kad visiskai iSgytuméte, vaistus nuo tuber-
kuliozés turésite gerti kasdien visa gydymosi
laikotarpj, ne trumpiau nei 6 ménesius.

° Laikykités kosulio higienos taisykliy, ypac
kol su skrepliais isskiriamos tuberkuliozés
bakterijos.

° Daznai vedinkite patalpas - kas 2 val. dienos
metu.

KAIP AS GALIU APSAUGOTI KITUS
NUO SAVO LIGOS?

® Neuzmiskite! Tuberkuliozés bakterijos plinta
su Jasy iskvepiamu oru.

® Gydymo pradzioje batinai dévekite kauke.

® Kosédami burnga prisidenkite vienkartine ser-
vetéle, jei jos neturite - kairés rankos iSo-
rine plastakos dalimi.

® Skreplius rinkite j tam reikalui skirtus vien-
kartinius indus, o prireikus juos pakeiskite
naujais. Jokiu badu negalima panaudotos
skreplinés plauti ar kaip nors kitaip pasalinti
jos turinio, nes skreplius reikia dezinfekuoti
tam tikrais preparatais, kad skrepliuose
esancios tuberkuliozés bakterijos neplisty
toliau. Tai atlieka medicinos personalas.

KODEL MAN REIKIA VARTOTI VAISTUS
KONTROLIUOJANT MEDICINOS
PERSONALUI?

° Privalote isgerti kiekvieng Jums skirtg vaisty
doze, nes tuberkuliozei jveikti reikalingas
nuoseklus gydymas.

® Netvarkingo gydymosi rezultatas - vaistams
atsparios tuberkuliozés issivystymas, ku-
rios gydymas yra labai sudétingas ir tesiasi
ne trumpiau nei dvejus metus.

Palyginkite:

® vaistus vartosite requliariai - juos reikés var-
toti 6 ménesius;

® vaistus vartosite nerequliariai - 2 ir daugiau
mety.

KOKIU BUDU AS PATS GALIU JTAKOTI
GYDYMO EFEKTYVUMA?

® Tikeékite ir norékite pasveikti: nuo jasy pas-
tangy labai daug kas priklauso.

° Laikykités nurodymy, kuriuos Jums dave gy-
dytojas.

® Reguliariai isgerkite visus paskirtus vaistus ir
visas problemas, susijusias su vaisty varto-
jimu, spreskite su gydanciu gydytoju ar slau-
gytoja.

® Kasdien eikite pasivaikscioti arba uzsiimkite
kokia nors aktyvia veikla. Labai svarbu kas-
dien fiziskai pajudéti.

° Valgykite reguliariai ir pilnavertj maista.

AR AS GALIU PASVEIKTI NUO
TUBERKULIOZES?

J0s pasveiksite, jeigu:

° turésite kantrybés, nes gydymas ilgas: 6 mén.
arilgiau;

° kasdien gersite gydytojo paskirtus vaistus
tuo paciu metu, kad bakterijos netapty at-
spariomis kuriam nors is vaisty;

° pasistengsite nerakyti;

° nepiktnaudziausite alkoholiu gydymosi mety;

* po gydymo ligoninéje, toliau gydyma tesite

kad laikytumétés rezimo ir higienos reika-
lavimy.

KOKIE SUNKUMAI MAN GALI ISKILTI
GYDYMOSI EIGOJE?

® Atsiranda anksciau nebuve nusiskundimai.
® Atsibosta.
® Kankina nerimas.

AR A$ JAU PASVEIKAU, JEI MANE
ISRASO IS LIGONINES?

Ligoninéje Jasy gydymas baigtas, taciau Jas ne-
sate visiskai pasveikes (-usi). Jums dar batinas
gydymas namuose ir tik jj uzbaiges (-usi), basite
jveikes savo liga. Todél svarbu, kad namuose
Js gydytumétés taip pat atsakingai, kaip ir
ligoninéje.

Saugok save ir savo artimuosius!
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AR II.GAI.UiTRUKS MANO GYDYMAS
LIGONINEJE?

| i klausima gali atsakyti Jasy gydytojas. Tai
priklauso nuo to, kokia tuberkuliozés forma ser-
gate, kokie tyrimy rezultatai ir panasiai.

Tikslaus laikotarpio, kuris tikty visiems ser-
gantiesiems neéra, kiekvieno ligonio gydymo
trukmeé - individuali.

AR GALI MANO LIGA ATSINAUJINTI?
KA DARYTI, KAD TAIP NEATSITIKTY?

Tuberkuliozé gali atsinaujinti jei:nesirdpinsite
savo sveikata, piktnaudziausite alkoholiu, ro-
kymu, naudosite narkotines medZiagas, nuolat
busite pervarge, nesisaugosite persalimo ligy,
o susirge laiku nesikreipsite j gydytojus. Persir-
gus tuberkulioze, batina rapintis savimi, kasmet
profilaktiskai pasitikrinti plaucius.

AR GYDANTIS NAMUOSE MAN TAIP
PAT REIKES GERTI VAISTUS STEBINT
SLAUGYTOJAI?

Taip. Gydantis namuose taip pat kaip ir stacio-
nare vaistus reikés gerti slaugytojos prieziaroje.
Gydymo procesa tiesiogiai kontroliuojantis
medikas stebi Jasy savijauta ir gali patarti iskilus
klausimams.

Prisiminkite, tuberkuliozei jveikti reikalingas nuo-
seklus ir reguliarus gydymas!

KADA UZIBAIGUS GYDYMA NAMUOSE,
MAN VEL REIKES ATEITI PASITIKRINTI?

Jei baige gydyma, po kurio laiko pasijusite
blogai, nedelsdami atvykite. Jei jausités gerai,
Jasy gydytojas baigiantis gydymui namuose pa-
sakys, po kiek laiko atvykti profilaktiskai pasi-
tikrinti (tai gali bati po 3 mén. ar po pusmecio).

Saugok save ir savo artimuosius!

KOKIUS VITAMINUS AR MAISTO
PAPILDUS PATARTUMETE VARTOTI,
KAD PO LIGOS SUSTIPRECIAU?

ISkilus Siam klausimui kreipkités j savo gydy-
toja, jis patars, kokie vitaminai (maisto papildai)
jums tikty geriausiai.

Svarbiausia gerai maitintis, saugoti sveikata, at-
sisakyti Zalingy jprociy ir, pasijutus blogai, laiku
kreiptis j gydytojus.

AR AS GALESIU PASVEIKES (-USI)
SPORTUOTI, LANKYTI BASEINA,
DEGINTIS SAULEJE AR SOLIARIUME?

Pasveikes Zmogus gali gyventi jprasta gyveni-
ma, bet reikia saugoti sveikatg ir nepersisteng-
ti: nepervargti sportuojant, nepersalti baseine,
saikingai megautis saule, o soliariumy geriau
vengti, nes tai kenkia visy sveikatai.

KAS GALI BUTI, JEI NEPABAIGSIU
GYDYMO NAMUOSE?

Tuberkuliozei jveikti reikalingas nepertrau-
kiamas reguliarus gydymas. Nepabaigus gy-
dymo, si liga gali atsinaujinti, todel teks vél
viska pradéti nuo pradziy, be to iskyla rizika,
kad neuzbaigto gydymo pasekmé bus - atspari
tuberkuliozé. Tai pareikalaus dar daugiau Jasy
kantrybeés, reikés gydytis ilgesnj laikotarpj bei
3ig ligos forma bus daug sunkiau jveikti.

Todeél tausodami savo sveikata atsakingai 7id-
rékite j savo liga, nenutraukite pradéto gydymo
ir tik tada pasveiksite.

KOKIOS MANO SOCIALINES
GARANTIJOS, SUSIRGUS
TUBERKULIOZE?

Lietuvos Respublikos pilieciai ir uZsienieciai,
nuolat gyvenantys Lietuvos Respublikoje ir tu-
rintys tai patvirtinancius dokumentus, turi teise
j nemokama tuberkuliozés gydyma.

TUBERKULIOZES GYDYMAS ILGAS.
AR MANES NEISMES IS DARBO?

Visi dirbantys asmenys, tuberkuliozés gydy-
mo metu gali gauti laiking nedarbingumo
pazymeéjimg, kurio trukme apsprendzia gydantis
gydytojas. 2005 m. birZelio 30 d. Lietuvos svei-
katos apsaugos ministro ir Lietuvos socialinés
apsaugos ir darbo ministro jsakymas nr. V-533/
AI-189 leidZia gydytis gaunant nedarbingu-
mo pazymejima 182 dienas. Véliau gydytojy
konsultaciné komisija (GKK) sprendzia:

® ar nedarbingumo pazyméjima uzbaigti ir li-
gonis gali gydytis dirbdamas;

® ar GKK ir SODROS gydytojui leidus testi ne-
darbingumo pazymejima;

° ar nukreipti ligonj j nejgalumo ir darbingumo
nustatymo tarnybg (NDNT) darbingumo ly-
giui nustatyti.

Nedarbingumo laikotarpiu darbdavys negali at-

leisti i$ darbo.

GIRDEJAU APIE MAISTO PAKETUS,
ISDUODAMUS SERGANTIESIEMS
TUBERKULIOZE. PAPASAKOKITE APIE
TAI DAUGIAU.

Lietuvoje yra jvesta tiesiogiai kontroliuojamo
tuberkuliozés gydymo strategija (TKGS, angy
k. DOTS). Vienas i$ pagrindiniy momenty yra
kiekvienos  tabletés suvartojimas medici-
nos personalo kontroléje. Ambulatorinio gy-
dymo fazéje ligoniai privalo atvykti gydytis |
DOTS kabineta. Taip uZtikrinami geri gydymosi
rezultatai.

Valstybiné tuberkuliozés, profilaktikos ir kon-
trolés programa remia Sig priemone: kom-
pensuoja vaZiavimo j ambulatorine sveikatos
priezidros jstaiga islaidas, primoka kompen-
suojamy medikamenty kainy skirtuma bei tu-
berkulioze sergancius asmenis ambulatorinio
gydymo metu skatina maisto prekémis ir higie-
nos priemonémis.

AR GALES MANE LANKYTI SEIMOS
NARIAI, DRAUGAI?

Serganciuosius tuberkulioze Seimos nariams

(isskyrus vaikams) ir draugams lankyti galima.

Taciau reikia Zinoti, kaip apsaugoti juos nuo

tuberkuliozés, jei sergate uzkre¢iama jos forma:

® turite déveti vienkartine kauke;

° jei kaukés neturite - kosédamas prisiden-
kite burng vienkartine nosine ar kairés
rankos virsutine plastakos dalimi;

® bendraudami venkite artimo kontakto.

AR MAN PRIKLAUSO SQCIAI.INE
PASALPA, BUSTAS, MAZESNI
MOKESCIAI?

Sergantiems tuberkulioze néra jokiy isskirtiniy
lengvaty gauti socialine pasalpa, basta ar ma-
Zesnius mokescius. Visos lengvatos skiriamos
tokia pacia tvarka kaip ir kitiems Lietuvos
pilie¢iams.

Socialinés iSmokos ar kompensacijos iSmoka-
mos remiantis LR socialinés apsaugos ir dar-
bo ministro jsakymais, savivaldybiy taryby
sprendimais.

AR PASVEIKES (-USI) GALESIU DIRBTI
ANKSTESN] DARBA?

Kiekvienas pasveikes Zzmogus gali dirbti anks-
tesnj darba.

AR GALI DARBDAVYS MANES
NEPRIIMTI DIRBTI DEL TO, KAD ESU
SIRGES TUBERKULIOZE?

Prie$ pradédami dirbti Zmonés privalo pasitik-
rinti sveikatq. Randiniai pakitimai like po persirg-
tos tuberkuliozés néra kliatis jsidarbinti.

Saugok save ir savo artimuosius!
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