Nemoc Jedna osoba
Tuberkulézu zpUsobuje baktérie Mycobacterium tuberculosis a pfenasi

se kapénkovou infekci. Nemoc se rozvine pfiblizné u kazdého desatého
infikovaného, je-li jeho imunitni systém oslabeny nedostate¢nou vyzivou Tretina
nebo jinymi nemocemi. V 19. stoleti zabily ,souchotiny®, jak byla tuberkul6za

nazyvana, témér Ctvrtinu obyvatel Evropy. S kvalitnéjSimi zivotnimi
N N
. , Lécbha
| ; Tuberkuldza je 1éCena antibiotiky, samo o sobé vSak zadné
! f antibiotikum neni schopno usmrtit vSechny tuberkul6zni bakterie

2 " - v t8le postizeného lovéka. Pavodci si mohou vytvoit viii I&kam
=18 = ) rezistenci a to pfedev8im tehdy, pokud pacienti uzivaji Iéky
nepravidelné nebo nedostateéné dlouho a béhem Ié€by tak nedojde
o % k usmrceni vSech baktérii. Jedina efektivni metoda lécby spociva
[ | 3 i v souCasném podavani nékolika raznych Iéciv v del§im ¢asovém

podminkami a vyvojem antibiotik byla nemoc v poloviné 20. stoleti v
£ Useku (obvykle po dobu 6 mésicl). Jesté mensi Sance na vyléceni

industrializovaném svété potlacena.
Stara nemoc, nové vyzvy: M ' : mé pak vice nez 450 000 lidi, Ktefi se roéné nakazi multirezistentni

, o . . . , , i 1 formou tuberkulézy &i u kterych se rozvine v disledku nelplné
tuberkuléza zpusobuje nejvice umrti . : léEby. Jen malo z nich ma pristup k Ié¢bé spocivajici v diouhodobém
ze véech infekénich nemoci. Poéet nemocnfrch p i uzivani koktejli vysoce toxickych a nakladnych 1€kl (12-24 mésicu),

, : v v, Casto s velmi silnymi vedlejSimi UCinky. Lé¢ba multirezistentni TBC
tuberkulézou rychle roste a to predev3|m \" J je komplikovana a nedostupna pro vétsinu pacient v chudych
ChUdYCh zemich. Lékari bez hranic I'OZVijGji = . zemich. K frustraci zdravotnického personalu bojujiciho s pandemii

. . , Lo x L wap pav  w e ; tuberkuldzy Ize jesté pfipojit skutecnost, Ze ne vdechny nové Iéky se
inovativni pOStuPy v léébhé tuberkulozy \" prlbllzne 1 testuji na téch nejpotiebnéjsich, totiZ pravé na lidech nakaZenych

50 programech ve vice nez 40 zemich svéta. W . multirezistentni TBC.

95 % lidi
Diagnostika

0r . i Diagnostika tuberkul6zy spociva 2 milionyv lidi
Prubéh nemoci ] predevsim ve vySetfeni vzorku hlenu y

Tuberkuléza se projevuje nejdfive hore¢kou, noénim pocenim, ztratou : pod mikroskopem. Tato metoda byla — cee o . . .
na vaze, pozdé&ji i krvavym kaslem. Infekce nejéastsji zasahuije plice, miize ] 4 vyvinuta v roce 1882 a je vhodna Priblizné 99 % vsech umrti
ale postihnout i jiné organy, napf. ledviny, mozkové pleny, lymfatické uzliny . i pouze pro ?lagnqsﬂku TBC ha
nebo patef. Napadeni vice organt se projevuje dramatickym Gbytkem na plicich. 20 % pacientek a pacientd,
véaze. Nelétena tuberkul6za vede béhem nékolika let ke smrti. V této dobé ktefi trpi jinymi formami TBC,

mohou nemocni pfenaset tuberkuldzni bakterie kaglem. tzgsstt?w\éi P\'/’ﬁg%g;%‘:gﬂgg%:;gt;e 5 Pa
nedokazi vykaslat dostatecné ? o il
O E mnozZstvi vzorku hlenu. Testem

O E 0 O U hlenu muze byt rozpoznano jen
0 0 45 az 60 % pripadu tuberkulézy.
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] ] jsou naopak pfili§ sofistikované na
EEEEN - . 4 to, aby mohly byt bézné pouzivany i
HEEE = b v rozvojovych zemich.
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U 90 % infikovanych 1 EEEE e e A : Lékari bez hranic a tuberkuléza
= u = = u - = = : ; Lékafi bez hranic 1&&i pacienty s TBC ve vice neZ 40 zemich svéta.
B B EEEE Uzkou spolupraci s mistnimi institucemi se vyznamné podileji na dalSim
v o g _gr ™ ™ : rozvoji narodnich programi lIé¢by tuberkul6zy. Apeluji rovnéz na vytvoreni
Priblizné 9 milionu lidi n ey uginné globalni strategie boje s touto nemoci a na vyvoj novych metod v
u Graficky koncept a layout: buero8 B dlagnOStlce a léche.
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