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Туберкулёз. История болезни и причины её возникновения

ДАРЬЯ ТАТАРОВА,
врач-эпидемиолог 

Т
уберкулёз (чахотка) 
— очень древняя бо-
лезнь. Ещё египет-
ские фараоны болели 
ею. Возбудители бо-

лезни были открыты немецким 
врачом и микробиологом Ро-
бертом Кохом в 1882 году. Об-
наружение у больного палочек 
Коха было равносильно смер-
тельному приговору…

Первым мощным оружием 
в борьбе с туберкулёзом стал 
антибиотик стрептомицин, от-
крытый американским учёным
С. Ваксманом в 1944 году. Приме-
нение этого лекарства прекра-
тило распространение болезни 
в странах Европы и Северной 
Америки. Свою роль сыграло и 
внедрение повсеместной вакци-
нации населения в начале 50-х 
годов прошлого столетия. 

30–40 лет после таких впе-
чатляющих результатов весь 
мир пребывал в состоянии эй-
фории. Казалось, будто тубер-
кулёз побеждён окончательно. 
Но в 1980-х болезнь резко ак-
тивизировалась. В настоящее 
время туберкулёзом болеют 
более 50 миллионов человек. И 
эта цифра растёт. Каждую ми-
нуту на земном шаре от него 
умирают 6 человек. В 1993 году 
Всемирная организация здра-
воохранения объявила тубер-
кулёз глобальной опасностью.

Почему же он снова пошёл 
в наступление? Эпидемиоло-
ги называют две самые суще-
ственные причины. Первая — 
усиление миграции населения 
из менее развитых стран в бо-

Небезобидная палочка Коха

лее экономически благопри-
ятные. Это происходит как на 
бывшей территории СССР, так и 
в странах Центральной Европы. 
К тому же решение данной со-
циальной проблемы в ближай-
шей перспективе не просма-
тривается. Вторая — повыше-
ние устойчивости патогенных 
бактерий, виновников заболе-
вания, к действию лекарствен-
ных препаратов. Например, у 
многих больных туберкулёзом 
лёгких развивается привыка-
ние к химиопрепаратам. Среди 
такой категории пациентов ве-
лика смертность, а эффектив-
ность лечения неудовлетвори-

тельна. В связи с этим распро-
странение болезни идёт очень 
быстрыми темпами и представ-
ляет серьёзнейшую, часто неа-
декватно оцениваемую, угрозу 
для каждого из нас. 

Также одна из причин рас-
пространения этого заболева-
ния — низкий уровень привле-
чения больных туберкулёзом к 
принудительному лечению.

В настоящее время не ре-
шается вопрос предоставления 
изолированного жилья боль-
ным с открытой формой тубер-
кулёза. В 2014 году не получили 
жилую площадь двое больных, 
нуждающихся в улучшении жи-
лищных условий. Вызывает тре-
вогу и то, что основным факто-
ром риска развития туберку-
лёза у детей продолжает оста-
ваться контакт с взрослыми 
больными. Основным источни-
ком инфекции по-прежнему яв-
ляются лица, нигде не работа-
ющие и ведущие асоциальный 
образ жизни (68 % от всех забо-
левших), а также иностранные 
граждане, прибывшие из сопре-
дельных государств.

Каковы же пути заражения 
туберкулёзом? В подавляющем 
большинстве случаев зараже-
ние происходит воздушно-ка-
пельным и бытовым путём. Ос-
новной источник заражения — 
больной с открытой формой 
туберкулёза. Людям, не имею-
щим отношения к медицине, 
вряд ли удастся выделить та-
кого в толпе. В сезон простуд-
ных заболеваний встретить 
кашляющего человека можно 
буквально на «каждом углу». И 
каждый считает, что он всего 
лишь простыл. Конечно, в пода-
вляющем большинстве случа-
ев это соответствует действи-

тельности, но по статистике к 
сорока годам почти 90% насе-
ления оказываются инфици-
рованными бациллами тубер-
кулёза. Это не значит, что все 
в данный период жизни забо-
леют. Но наличие палочки Коха 
в организме свидетельствует о 
том, что при сочетании опреде-
лённых неблагоприятных усло-
вий любой из нас может стать 
пациентом тубдиспансера.

Вот лишь основные из этих 
неблагоприятных факторов:

— неправильное питание, 
причём не только вследствие 
недостатка средств, но и при 
увлечении модными несбалан-
сированными диетами, а так-
же, когда регулярно некогда по-
есть, работа в физически тяжё-
лых условиях; 

— работа в состоянии посто-
янного психоэмоционального 
напряжения (бизнесмены, ме-
неджеры, офисные служащие); 

— постоянный, частый или 
даже единичный (бывает и так) 
контакт с мигрантами, вынуж-
денными переселенцами, ли-
цами без определённого места 
жительства, то есть с группа-
ми людей, в которых заболева-
емость туберкулёзом традици-
онно высока;

— наркотическая, алкоголь-
ная, никотиновая зависимость; 

— ВИЧ-инфицированность; 
— диабет;
— сниженный иммунитет, ча-

стые простудные заболевания.
Как видно, палочка Коха не 

склоняет голову ни перед со-
циальным статусом, ни перед 
счётом в банке. Туберкулёз, 
выявленный на ранних стади-
ях, лечится довольно успеш-
но. Но его симптомы настоль-
ко схожи с симптомами ре-
спираторно-вирусных инфек-

ций и бронхитов, что заподо-
зрить у себя грозную болезнь 
мало кому придёт в голову. 
Флюорография 1 раз в год — 
обязательное условие грамот-
ного подхода к собственному 
здоровью. Но 100%-ной гаран-
тии она не даёт, так как мож-
но заболеть и в период между 
обследованиями.

Сочетание двух-трёх таких 
симптомов (причём наличие 
кашля не обязательно), не про-
ходящих в течение более трёх 
недель и не объяснённых дру-
гими причинами, должно на-
сторожить вас.  В данном слу-
чае нужно незамедлительно 
обратиться к врачу и высказать 
свои подозрения. Проведение 
туберкулиновой пробы и внео-
чередное флюорографическое 
обследование будут первым и 
правильным шагом к контролю 
над своим здоровьем.

В прошлом году в нашем городе ди-
агноз «туберкулёз» был поставлен 

91 человеку. Из них пятеро — дети. Умер-
ло три человека. Одна из причин поздне-
го выявления заболевания — низкий уро-
вень охвата населения профилактиче-
скими флюорографическими осмотрами. 
Люди не хотят своевременно проходить 
диспансеризацию. Ежегодное прохожде-
ние флюорографии просто игнорируется. 

Симптомы 
туберкулёза на 
ранней стадии:

— кашель или даже по-
кашливание с отделени-
ем мокроты (может быть 
пенистой без кровяни-
стых включений);

— немного повышенная 
температура (чаще по ве-
черам);

— потливость, особенно 
ночью;

— повышенная утомля-
емость, слабость;

— плохой аппетит;
— снижение массы тела;
— бледность;
— перепады настрое-

ния;
— боли в суставах, под 

грудиной, под лопатками. 

Апитерапия. Лечение продуктами пчеловодства

Экстракт личинок восковой моли
Это мощный природный иммуно-

стимулирующий препарат с выражен-
ным антибактериальным и противо-
вирусным действием. Народное сред-
ство повышает общую резистентность 
организма к различным заболевани-
ям. Лечение восковой молью широко 
применяется в пульмонологии, карди-
ологии, гинекологии, эндокринологии.

Экстракт, который содержит пище-
варительные ферменты личинок вос-
ковой моли, в научной среде возро-
дил известный московский гомеопат 
Сергей Мухин. Результаты его научных 
исследований свидетельствуют о вы-
соких лечебных возможностях воско-
вой моли при сердечных заболевани-
ях. Её эффективно применять в пожи-
лом возрасте для повышения общего 
тонуса. Им также установлена способ-
ность препарата заживлять туберку-

лёзные каверны в лёгких, излечивать 
свежие рубцы после перенесённого 
инфаркта, препятствуя образованию 
рубцовой ткани.
Рецепт препарата из 
личинок восковой моли

Взять 20 г хорошо развитых личи-
нок восковой моли ( без признаков 
окукливания), залить 100 мл 70%-ного 
спирта и поставить в тёмное место на 
21 день (ежедневно взбалтывать), за-
тем профильтровать и использовать в 
следующих дозах: взрослым по 20–40 
капель влить в 20–100 мл воды, детям 
по 1 капле на год жизни. Пить 3 раза в 
день за 15–20 минут до еды.

Этот рецепт вовсе не претенду-
ет на звание панацеи от туберкулё-
за, но результаты апробаций гово-
рят сами за себя. Не менее успеш-
но экстракт личинок восковой моли 

применяется при лечении других за-
болеваний лёгких и бронхов, в том 
числе и у детей.

Туберкулёз излечим! Давайте не 
будем забывать об этом и вовремя 
обращаться к врачам, а главное — ве-
сти здоровый образ жизни. На нашем 
столе должны быть всегда продукты, 
богатые витаминами С (зелень, ово-
щи, фрукты), Е, бета-каротином (все 
жёлтые овощи и фрукты, зелёные ли-
стья овощей и съедобных трав), вита-
минами группы В, микроэлементами.

Не следует забывать о клетчатке 
— отруби, овсянка, гречневая крупа, 
кукуруза, ржаной хлеб грубого помо-
ла. Очень важно снабжать организм 
ферментами, минералами, амино-
кислотами, витаминами, содержа-
щимися в натуральных продуктах!

Уважаемые читатели! Если у вас 
есть интересные рецепты, которые 
помогли вам выздороветь, подели-
тесь ими с нами.

Советы косметолога
С наступлением весны кожа становится осо-

бенно чувствительной. Восполнить недостаток пи-
тательных веществ, витаминов и микроэлементов 
призваны питательные маски.

Питание сухой кожи обеспечит маска, состоящая 
из яичного желтка, двух чайных ложек молока и непол-
ной столовой ложки мелких овсяных хлопьев. Залей-
те хлопья очень тёплым молоком и дайте им немного 
размокнуть. Взбейте вилкой яичный желток и переме-
шайте с хлопьями. Маску, нанесённую на лицо, держи-
те 20 минут. Эта смесь придаст сухой коже нежность и 
бархатистость, избавит её от шелушения и ощущения 
стянутости.

Нормальная кожа также нуждается в питании и 
насыщении витаминами. Для этих целей подойдёт 
виноградная маска. Раздавите шесть-семь ягод бе-
лого винограда, а затем, избавившись от кожуры и 
косточек, соедините их со столовой ложкой сме-
таны. Нанесённую на лицо маску необходимо дер-
жать 20–30 минут. 

Подготовила Любовь АЛЕКСЕЕВА


