
24 марта – Всемирный день      борьбы с 

туберкулезом. 

В России этот день традиционно называется днем белой ромашки. 

 

Всемирный день борьбы с туберкулезом отмечается по решению Всемирной 

организации здравоохранения (ВОЗ) ежегодно 24 марта — в день, когда в 1882 году 

немецкий микробиолог Роберт Кох (Robert Koch) объявил о сделанном им открытии 

возбудителя туберкулеза. 

Этот День был учрежден в 1982 году по решению ВОЗ и Международного союза борьбы с 

туберкулезом и легочными заболеваниями и приурочен к 100-летию со дня открытия 

возбудителя туберкулеза — палочки Коха. В 1993 году Всемирной организацией 

здравоохранения туберкулез был объявлен национальным бедствием, а день 24 марта — 

Всемирным днем борьбы с туберкулезом. С 1998 года он получил официальную 

поддержку ООН. 

Туберкулез — инфекционное заболевание, передающееся воздушно-капельным путем. И 

без соответствующего лечения человек, больной активной формой туберкулеза, ежегодно 

может заразить в среднем 10-15 человек. Около одной трети населения мира 

инфицировано туберкулезной бактерией. Но лишь небольшая доля инфицированных 

людей заболевает туберкулезом. Люди с ослабленной иммунной системой подвергаются 

гораздо более высокому риску заболевания. В последние годы были достигнуты 

колоссальные успехи в области борьбы с туберкулезом, что позволило спасти жизнь 37 

миллионов человек, однако многое еще предстоит сделать. Каждый год от туберкулеза 

по-прежнему умирает около 1,5 миллиона человек. 

Основными проблемами в настоящее время являются туберкулез с множественной и 

широкой лекарственной устойчивостью (развивается при неправильном употреблении 

или назначении противотуберкулезных препаратов первой линии, требует более 



длительного лечения препаратами второй линии – более дорогостоящими и 

вызывающими большее число побочных эффектов) и ВИЧ – ассоциированный туберкулез 

(развивается у ВИЧ – инфицированных людей). 

Важно знать, что туберкулез излечим! При раннем выявлении туберкулеза и 

прохождении полного курса лечения больные люди становятся незаразными для 

окружающих людей и излечиваются. 

Всемирный день борьбы с туберкулезом «Вместе ликвидируем туберкулез: 

никого не оставим без внимания» 

2017 год – это второй год двухгодичной кампании Всемирного дня борьбы с 

туберкулезом под названием «Вместе ликвидируем туберкулез!» В этом году ВОЗ будет 

привлекать особое внимание к объединению усилий с тем, чтобы «никого не оставить 

без внимания», включая усилия по борьбе со стигматизацией, дискриминацией и 

социальным отчуждением и преодолению препятствий в доступе к медицинской помощи. 

Повестка дня в области устойчивого развития основана на принципе, заключающемся в 

том, чтобы никто не был оставлен без внимания в процессе преобразования мира и 

улучшения жизни людей. Удовлетворение медико-санитарных потребностей 

обездоленных, социально отчужденных людей, для которых система здравоохранения 

остается недоступной, означает улучшение доступа к медико-санитарным услугам для 

всех людей. Это является непременным условием для выполнения задачи по ликвидации 

туберкулеза к 2030 г. в рамках Целей ООН в области устойчивого развития и Стратегии 

ВОЗ по ликвидации туберкулеза. 

В прошлом году ВОЗ сообщила, что в 2015 г. 10,4 миллиона человек заболели 

туберкулезом и 1,8 миллиона человек умерли от этого заболевания. С учетом этих цифр 

туберкулез является ведущей инфекционной причиной смерти в мире. 

Эта болезнь глубоко укоренилась в группах населения с ущемленными правами человека 

и чувством достоинства. И хотя каждый может заразиться туберкулезом , эта болезнь 

наиболее распространена среди людей, живущих в нищете, в социально отчужденных 

сообществах и других уязвимых группах населения. Они включают мигрантов, беженцев, 

этнические меньшинства, шахтеров и других людей, живущих и работающих в опасных 

условиях, пожилых людей, социально отчужденных женщин и детей в разных частях 

мира и т.д. 

Такие факторы, как недостаточность питания, плохие жилищные условия и санитария, 

усугубляемые другими факторами риска, такими как употребление табака и алкоголя и 

диабет, оказывают воздействие на уязвимость к туберкулезу и доступ к медицинской 

помощи. 

По случаю Всемирного дня борьбы с туберкулезом ВОЗ призывает правительства, 

гражданское общество, медицинских работников, международных партнеров и пациентов 

работать совместно для реализации этой стратегии, чтобы выявлять, лечить и излечивать 

всех больных людей. 

 

 



                    Мифы о туберкулезе 

Многие считают туберкулез болезнью прошлого, чем-то далеким и совершенно не 

имеющим отношения к благополучному настоящему. Но если начать разбираться, что 

известно нашим современникам о туберкулезе, то можно столкнуться с массой 

предрассудков, в основе которых лежит банальное отсутствие информации. 

Попробуем развеять наиболее распространенные мифы. 

Миф 1. Туберкулез – исчезающая болезнь 

Факт Туберкулез был исчезающим заболеванием в 1960-80-х годах. Однако сейчас опять 

наблюдается его всплеск. Начиная с 1990 года в России, число больных с туберкулезом 

увеличилось в 2,58 раза, а число умерших от этой болезни – в 2,47 раза. Специалисты 

сравнивают эти показатели с послевоенной ситуацией конца 1940-х. Если же говорить о 

ситуации в мире, то по последним данным ВОЗ сегодня более двух миллиардов человек 

(это одна треть всего населения земного шара!) инфицировано микобактериями 

туберкулеза. Причем каждый десятый инфицированный заболевает. 

 Миф 2. Туберкулез – болезнь развивающихся стран 

Факт Можно сказать и так. Существует «черный» список государств с крайне 

неблагоприятной обстановкой по туберкулезу. В него входят: Пакистан, Индия, 

Бангладеш, Таиланд, Индонезия, Филиппины, Китай, Бразилия, Мексика, Эфиопия, Заир, 

ЮАР и… Россия. Сегодня в нашей стране смертность от туберкулёза за год составляет 18 

человек на 100 тысяч жителей, а умирает от туберкулёза ежегодно около 25 000 человек. 

В Европе смертность от туберкулёза приблизительно в три раза меньше. 

 Миф 3. Туберкулезом болеют только заключенные и бездомные 

Факт Да, действительно, резервуаром туберкулеза являются места лишения свободы. 

Огромная скученность заключенных в российских тюрьмах неизбежно приводит к 

распространению инфекции. Однако когда больные люди выходят на свободу и 

оказываются в общественных местах, у них есть все шансы передать болезнь 

окружающим. Ну, а о возросшем количестве бомжей и «трудовых мигрантов», которые не 

обращаются за мед. помощью, вообще говорить излишне. 

В результате в начале XXI века туберкулез из болезни заключенных и бездомных 

превратился в болезнь вполне благополучных людей. 

Миф 4. Заразиться туберкулезом сложно 

Факт Туберкулез заразен и опасен. Он передается воздушно-капельным путем. Никто не 

гарантирован от «встречи» с ним – в магазине и общественном транспорте. Кроме того, 

разносчиками туберкулеза могут быть окружающие нас насекомые: мухи и тараканы. Еще 

заражение возможно при поцелуе, «докуривании» чужой сигареты и даже через книги. 

Последнее объяснить довольно просто – бациллы туберкулеза крайне устойчивы к 

холоду, теплу, влаге и свету. Например, в уличной пыли они сохраняются в течение трех 

месяцев, и ровно столько же могут оставаться живыми на страницах книг. 

Туберкулез, в отличие от других инфекций часто имеет скрытое, хроническое течение, 

что многократно повышает вероятность ее распространения. Слабость, разбитость, 

потливость, повышение температуры тела в пределах 37-37,5°С, снижение 

работоспособности и аппетита – такие симптомы легко приписать банальной простуде. А 

http://profilaktika.tomsk.ru/?p=4591


при современном ритме жизни и работы мало кто из заболевших вообще обращается к 

врачу с подобными жалобами. 

Считается, что за год один больной открытой формой туберкулеза заражает в среднем 10-

15 человек. 

Миф 5. Туберкулез можно легко победить современными лекарствами 

Факт К сожалению, из-за того, что бациллы туберкулеза вырабатывают устойчивость к 

противотуберкулезным препаратам, болезнь все чаще протекает в тяжелой форме и все 

труднее поддается лечению. Чтобы предотвратить развитие устойчивости, врачи обычно 

назначают три, четыре и более химиопрепарата. 

 


