Importanta controlului profilactic in prevenirea si depistarea
precoce a tuberculozei

Tuberculoza ramane o problema importantd de sanatate publica, iar prevenirea
raspandirii acestei boli necesita implicarea atat a sistemului medical, cat si a fiecarui
membru al comunitatii. Depistarea precoce, adresarea la timp la medic si efectuarea
investigatiilor recomandate reprezintd masuri esentiale pentru protejarea sanatatii
individuale si a celor din jur.

De ce este important controlul profilactic?

Tuberculoza este o boala infectioasa provocatd de bacteria Mycobacterium
tuberculosis, care afecteaza cel mai frecvent plamanii, dar poate interesa si alte
organe. Forma pulmonara contagioasa se poate transmite prin aer, atunci cand o
persoand bolnava elimind bacterii in timpul tusei, stranutului sau vorbirii.

Un pericol deosebit il reprezinta faptul ca, in stadiile initiale, boala poate evolua fara
simptome evidente sau cu manifestdri nespecifice. Din acest motiv, unele persoane
amana adresarea la medic, ceea ce poate intarzia stabilirea diagnosticului si initierea
tratamentului.

Controlul profilactic contribuie la identificarea persoanelor care necesita investigatii
suplimentare, la depistarea timpurie a bolii si la reducerea riscului de transmitere in
familie si comunitate.

Cine trebuie sa acorde o atentie deosebita?
O atentie speciala trebuie acordata:

« persoanelor care au intrat Tn contact apropiat cu un bolnav de tuberculoza;

« persoanelor cu tuse persistentd, in special dacd dureaza doua sdaptamani sau
mai mult;

o celor care prezinta febra prelungita, transpiratii nocturne, scadere
inexplicabild in greutate, oboseala sau lipsa poftei de mancare;

« persoanelor cu afectiuni care slabesc sistemul imunitar;

« persoanelor care, potrivit recomandarilor medicale si programelor de sanatate,
necesitd examinari periodice.

Prezenta acestor simptome nu inseamna automat ca persoana are tuberculoza, insa
impune evaluare medicala.



Cum se realizeaza depistarea precoce?

In functie de varsta, simptome, factorii de risc si istoricul de contact, medicul poate
recomanda examen clinic, radiografie toracica, examinarea sputei prin metode
microbiologice si moleculare, precum si alte investigatii necesare stabilirii
diagnosticului.

Persoanele care au fost in contact cu un bolnav de tuberculoza trebuie sa se adreseze
medicului pentru evaluare, chiar daci nu prezinti simptome. In anumite situatii,
poate fi indicata si examinarea pentru infectia tuberculoasa, precum si tratamentul
preventiv, dupd excluderea bolii active si conform recomandarilor medicale.

Este important de subliniat ca investigatiile necesare se stabilesc individual. Nicio
examinare izolata nu este suficientd in toate cazurile pentru a exclude tuberculoza.

Rolul medicului de familie si al comunitatii

Medicul de familie are un rol esential in identificarea persoanelor cu risc, orientarea
catre investigatiile necesare si informarea populatiei. Colaborarea dintre medicii de
familie, specialistii ftiziopneumologi, institutiile publice, institutiile de Invatamant
si autoritatile locale contribuie la consolidarea masurilor de prevenire si control al
tuberculozei.

La fel de importanta este combaterea stigmatizarii persoanelor afectate. Tuberculoza
este 0 boald care poate fi prevenitd si tratatd, iar persoanele bolnave au nevoie de
sprijin, intelegere si acces la servicii medicale, nu de discriminare.

Prevenirea incepe cu responsabilitatea fiecaruia

Nu trebuie sd asteptam aparitia unor simptome severe pentru a solicita ajutor
medical. Prezentarea la medic la primele semne de alarma, respectarea
recomandarilor privind examinarea contactilor si efectuarea investigatiilor indicate
pot contribui la depistarea la timp a bolii.

Controlul profilactic nu este doar o masura medicald, ci si un act de responsabilitate
fatd de familie si comunitate.

In raionul Rezina in anul 2026 , in scopul depistirii active a tuberculozei si
cancerului paulmonar, in conformitate cu ordinal MS al RM nr.124 din 17 februarie
2026 s-a organizat si desfasurat activitatea de screening pulmonar prin intermediul
radiografiei digitale mobile, la nivelul populatiei din localitatile rurale, in grupurile



cu risc sporit pentru tuberculoza si cancer pulmonar, in colaborare cu Institutia
medico-sanitara publica Institutul de Pneumologie ,, Chiril Draganiuc,, . La fel, in a.
2026 au fost realizate activitati de depistare a tuberculozei in rindul populatiei din
grupurilile cu risc prin intermediul ONG ,, Casa Sperantelor,,. A fost implementat si
proiectul ,, Activitati de informare si constientizare n raspunsul la tuberculoza,, prin
intermediul Centrului PAS din mijloacele financiare ale fondului masurilor de
profilaxie al Companiei Nationale de asigurari in Medicina.

In numele serviciului de ftiziopneumologie IMSP CS Rezina, adresez sincere
multumiri IMSP Institutul de Pneumologie,, Chiril Draganiuc,,, PNRTB, CNAM,
ONG ,, Casa Sperantelor,, Centrul PAS, APL nivel I si II r. Rezina, medicilor si
asistentilor medicali din reteaua primara pentru colaborare, implicare si sprijinul
acordat in desfasurarea activitatilor de screening radiologic, de informare , educare
despre tuberculoza.

Prin eforturi commune , responsabilitate si implicare activa , contribuim la cresterea
gradului de constientizare a populatiei privind importanta prevenirii, depistarii
precoce si tratarii tuberculozei, protejind astfel sdndtatea oamenilor si siguranta
comunitatii.

Sa nu ignoram semnele de alarma si s nu amanam vizita la medic! Depistarea
precoce, tratamentul corect si colaborarea dintre personalul medical si
populatie reprezinta pasi esentiali pentru o comunitate mai sanatoasa si pentru
reducerea raspandirii tuberculozei.
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