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Neues zur Tuberkulose

Was die Spitex darUber wissen muss

von Charlotte Sonnevelt, Abteilungsleiterin Tuberkulose Lungenliga Zijrich

Die Tuberkulose (TB) gehort weltweit zu den wichtigsten Krankheiten, die es zu

bekampfen gilt. In der Schweiz ist die Situation zum Gliick nicht so dramatisch.

Trotzdem kann die Behandlung dieser Infektionskrankheit grosse Anforderungen an

das Spitexpersonal stellen. Der einzige Weg, die Tuberkulose zu heilen, ist die kon-

sequente, am besten direkt Gberwachte Medikamenteneinnahme Gber mindestens

sechs Monate.

Obwohl die Zahl der Tuberkulose-
Erkrankungen in der Schweiz und den
meisten westeuropdischen Léndern kon-
tinuierlich abnimmt, fordert diese
Krankheit trotzdem grosse Aufmerk-
samkeit. Weltweit gesehen stellt die
Tuberkulose noch immer eine der
schwersten und dramatischsten Proble-
me der Volksgesundheit dar.

Durch die Migration ist auch die
Schweiz von dieser Entwicklung betrof-
fen, wenn auch nur in geringem Masse.
Doch auch fir andere Risikogruppen,
zum Beispiel HIV-Infizierte Personen,
alte Menschen oder Alkoholkranke
kann die Tuberkulose eine Gefahr sein.

Auftreten

In der Schweiz wurden 1999

775 Tuberkulosefdlle auf rund 7 Millio-
nen Einwohner verzeichnet. Das heisst,
dass auf 100000 Einwohner 10,5 Falle
gemeldet wurden.

Bei ca. 60% der in der Schweiz regi-
strierten Tuberkulosefdlle handelt es sich
um Auslander, bei 40% um Schweizer
Burger.

Sind bei den Schweizern vorwiegend
Menschen im Alter von iiber 60 Jahren
betroffen, so erkranken bei den Asylbe-
werbern und Flichtlingen vor allem
Menschen zwischen 20 und 40 Jahren.

Heilungsmaglichkeiten

Die Tuberkulose kann heute dank wirk-
samen Medikamenten geheilt werden.
Die sogenannten Antituberkulotika mis-
sen in der Regel Uber sechs Monate
regelmdssig und zuverldssig eingenom-
men werden. Nur so ist eine Heilung
der Krankheit gewdihrleistet. Ansonsten

kann die kranke Person wieder
ansteckend werden oder eine Resistenz
auf die eingenommenen Medikamente
entwickeln. Eine medikament&se Thera-
pie bei resistenten oder gar multiresi-
stenten Keimen dauert sehr lange, ist
sehr kompliziert und sehr teuer.

DOT Methode

Es gibt immer wieder Patientinnen oder
Patienten, die sich aus unterschiedli-
chen Griinden in der regelmdssigen
Medikamenteneinnahme iberfordert
fohlen oder schlichtweg andere Proble-
me haben, als daran zu denken, regel-
massig Medikamente einzunehmen.
Aus diesem Grund kann es nétig sein,
dass diese erkrankten Personen die
Medikamente unter Kontrolle einneh-
men. Die sogenannte DOT (= directly
observed therapy) ist eine von der
Weltgesundheitsorganisation (WHO)

Woas tun bei TB Verdacht?

mehr ansteckend.

lancierte Methode, die Tuberkulose zu
bekémpfen. Eine DOT muss in jedem
Fall @rztlich verordnet werden. Zur Zeit
gibt es verschiedene Moglichkeiten, die
DOT durchzufishren.

TB Abteilung

der Lungenliga Ziirich

Eine Maglichkeit, diese medikamentdse
Abgabe durchzufihren, ist die spezielle
TB Abteilung in der Lungenliga Zisrich,
mit speziell ausgebildeten Tuberkulose-
Schwestern, die TB-Patienten betreuen
und beraten. Sie verfiigen Uber Fach-
kenntnis und Erfahrung auf dem Gebiet
der Tuberkulose und arbeiten eng mit
dem Kantonsarzt und den Gesundheits-
behérden zusammen. lhre wichtigsten
Aufgaben sind die Durchfihrung der
Umgebungsuntersuchungen im engsten
Umfeld des Patienten (zum Beispiel bei
Familienangehérigen, Freunden oder
Mitarbeitern), die Information an
betroffene Patientinnen und Patienten
und deren Angehdrige und die Einlei-
tung, Koordination und Uberwcchung
der kontrollierten Medikamentenabga-
be (DOT). Pro Jahr betreut die TB-
Abteilung der Lungenliga Zirich etwa
130 Tuberkulose-Patienten. Im Vergleich
zum Jahr 1998, wo bei 17 Patienten
eine kontrollierte Medikamenteneinnah-
me eingeleitet und berwacht wurde,
waren es 1999 bereits 40 Personen,
die aufgrund einer DOT begleitetet
wurden.

Eine kontrollierte Medikamentenabgabe
bedeutet immer eine Gratwanderung

FI. Tuberkulose wird oft lange nicht diagnostiziert, weil man zu wenig daran
denkt! Wird eine TB diagnostiziert, muss sofort mit einer medikamentésen
Therapie begonnen werden und der Patient oder die Patientin wird meist hos-
pitalisiert. Die medikamentése Therapie wird nach der Entlassung unter Uber-
wachung des Hausarztes wéhrend mindestens 6 Monaten fortgesetzt. Solange
die Medikamente zuverldssig eingenommen werden, ist die Krankheit nicht

Die behandelnden Arzte sind verpflichtet, die Tuberkulose sofort dem Kantons-
arztamt zu melden. Von dort aus werden automatisch die entsprechenden
Massnahmen (z. B. Umgebungsuntersuchungen) eingeleitet.

Spitexpersonol, das mit TB Patient/innen Kontakt gehabt hat, muss in jedem
Fall mit dem behandelnden Hausarzt und oder mit der Tuberkuloseabteilung
der Lungenliga Zirich Kontakt aufnehmen. Diese Stellen wissen genau, ob man
sich auch auf einen allfélligen TB-Befall testen lassen muss.
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Kontrollierte Medikamentenabgabe bei TB — eine wichtige Spitex-Aufgabe

zwischen Freiheit und Bevormundung,
zwischen Motivation und Druck. In der

langen Zeit der medikament&sen Thera-

pie entsteht zwischen dem Patienten
und der TB-Schwester deshalb eine

besondere Beziehung.

Rolle der Spitex

Wie kénnen nun Tuberkuloseberaterin-
nen und die Spitex zusammenarbeiten?
Selbstverstandlich kann auch eine
Spitexorganisation als Abgabestelle fir
eine DOT fungieren. In einem solchen
Fall ist die Tuberkulose-Schwester
jeweils die Koordinationsstelle fiir alle
beteiligten Personen, bei ihr laufen alle
Faden zusammen und sie kann alle
Beteiligten fachlich und kompetent
beraten. Nur durch eine enge Zusam-

menarbeit zwischen Hausarzt, Abgabe-
stelle und Tuberkulose-Abteilung ist eine

zuverldssige DOT gewdhrleistet.

Weiterfihrende Fachliteratur

Foto: Lungenliga Ziirich

Wichtige Adressen

Grundsétzlich hat es in jedem Kan-
ton eine Lungenliga, die auch
Ansprechpartnerin fiir die Spitex
ist. Die Lungenliga Zirich hat als
einzige eine spezielle TB-Abteilung
mit speziell ausgebildeten Tuberku-
lose Schwestern. Diese kannen bei
allen Fragen rund um die TB kom-
pefent Auskunft erteilen. Wenden
Sie sich an: Frau Charlotte Sonne-
velt, Abteilungsleiterin Tuberkulose
Lungenliga Zirich, Wilfriedstr. 7,
8032 Zirich, Tel. 01-268 20 00

o «Was man Uber die Tuberkulose wissen sollte» diese Informationsschrift kann
angefordert werden bei: Lungenliga Schweiz, Sidbahnhofstrasse 14c,

Postfach 49, 3000 Bern 17

chauplatz

valitat

Gesucht:

Mitglieder fiir die
Qualitiits-
kommission

FI. Zur Umsetzung des Spitex
Qualitéitskonzepts sucht der Spitex
Verband Schweiz Mitglieder fiir
die Qualitéitskommission. Ziel ist
eine Uberregionale und praxisnahe
Interessenvertretung der Spitex im
Bereich der Qualitéitssicherung, die
sich durch den permanenten Dia-
log mit den Kantonalverbénden
und den Spitex-Organisationen
laufend entwickelt. Die Kommissi-
on, in der alle Landesgegenden
angemessen vertreten sein werden,
umfasst maximal acht Personen.

Die Kommissionsmitarbeit
ist hauptsdchlich mit folgen-
den Aufgaben verbunden:

* Weiterentwicklung des «Qua-
litatskonzeptes fir die Hilfe und
Pflege zu Hause» des Spitex Ver-
bands Schweiz.

* Erarbeiten von Konzepten und
Programmen fir Teilbereiche in
der Qualitatsforderung.

* Erarbeiten von Grundlagen fir
die Umsetzung in den Organisa-
tionen.

* Erarbeiten von Grundlagen fir
die Verhandlungen mit den Ver-
sicherern.

Hatten Sie Spass an einer solchen
Aufgabe, sind Sie in einer grosse-
ren Spitexorganisation fir den
Bereich Qualitat zusténdig und pro
Jahr voraussichtlich fir 6-8 Tage
verfigbar?

Dann melden Sie sich bitte
bis spatestens 30. August
fir weitere Informationen
bei der entsprechenden
Geschdftsstelle lhres Kanto-
nalverbandes. Wir geben
lhnen gerne weitere Auskinfte und
stellen auf Wunsch den Kontakt
zum Spitex Verband Schweiz her.
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