
TB நோயாளிகளுக்கான தீங்கு 
விளைவிக்கும் மருந்து 
விளைவுகளின் மேலாண்மை 
வழிகாட்டி



உள்ளடக்கம்

பாகம்-I

தீங்கு விளைவிக்கும் மருந்து விளைவு என்றால் என்ன (ADR)?

பாகம்-II

பொதுவான ADR கள் மற்றும் அவற்றின் மேலாண்மை

ADR பற்றி TB நோயாளிகளிடம் தொடர்புகொள்ளுதல் 

பாகம்-III

* ADRயின் தீவிரம்

* ADR மேலாண்மையில் சிகிச்சை ஒருங்கிணைப்பாளரின் பங்கு

* ADR மேலாண்மைக்காக TB நோயாளிகளை மருத்துவரிடம்   
அறிமுகப்படுத்துதல்
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தீங்கு விளைவிக்கும் மருந்து விளைவு
என்றால் என்ன (ADR)?

முன்னுரை
TB நோயாளிகளுக்கு சிகச்சையளிக்க பல்வேறு மருந்துகள் அவசியம், 
பெரும்பாலான நோயாளிகள் அவற்றினை தாங்க சிரமப்படுவார்கள். இந்த 
மருந்துகளின் விளைவு தனிப்பட்ட மனிதர்களுக்கு மாறுபடுகிறது, 
எனவே இவற்றை முன்கூட்டி தீர்மானிக்க இயலாது. உங்கள் நோயாளியின் 
பக்கவிளைவு மற்றும் அதன் மேலாண்மை பற்றிய கேள்விகளுக்கு, நீங்கள் 
சிறந்த முறையில் பதிலளிக்க, இந்த கையேடு உங்களுக்கு உதவும்.

தீங்கு விளைவிக்கும் மருந்து விளைவு என்றால் என்ன (ADR)?

ADR என்பது தேவையில்லாத அல்லது தீங்குவிளைவிக்கும் 

பின்விளைவுகள் ஆகும், இது மருந்து 

எடுத்துக்கொண்டதற்கு பிறகு ஏற்படுகிறது மற்றும் 

மருந்தினால் ஏற்பட்டது என்று சந்தேகிக்கப்படுகிறது,

தீங்கு விளைவின் தீவிரம்,பொறுத்துக்கொள்ளதக்க மற்றும் 

லேசான ADRகள் முதல் தீவிரமான மற்றும் உயிருக்கு ஆபத்து 

விளைவிக்கும் ADRகள் வரை மாறுபடும்.

TB எதிர்ப்பு சிகிச்சைப் பெரும் ஒவ்வொரு TB 

நோயாளிகளும், தீங்கு விளைவிக்கும் மருந்து 

விளைவிற்க்காக கவனமுடம் கவனிக்கப்பட வேண்டும், 

அதனால் அவர் / அவள் சிகிச்சையை நிறுத்தமாட்டார்.

2

பாகம்

1

எந்த நோயாளிக்கு ADR ஏற்பட அதிக வாய்ப்புள்ளது?

1

TB நோயக்காக, கூடவே 
வேறுவகை மருந்தினை 
(ஹோமியோபதி, 
ஆயுர்வேத, யுனானி) 
எடுத்துக்கொள்பவர்

HIV தொற்றுடன் வாழும் 
TB நோயாளி

இரத்தசோகை மற்றும் 
ஊட்டச்சத்து குறைபாடு 
உள்ள நபர்

காசநோய் எதிர்ப்பு 
சிகிச்சைப் பெறும்போது 
மதுபானங்களை 
அருந்துபவர்

நீரிழிவுநோய், அதிக இரத்த 
அழுத்தம் (hypertension), 
தைராய்டு ஒழுங்கின்மை, ஈரல் 
மற்றும் சிறுநீரக நோய்கள 
போன்ற மற்ற நோய்களால் 
பாதிக்கப்பட்டவர்கள்.

வயது முதிர்ந்த TB 
நோயாளி

மருந்தை தொடர்ச்சியாக 
எடுத்துக்கொள்ளாதவர்

TB சிகிச்சையின்  சிறந்த பலன்களுக்கு, ADR களை 

முன்கூட்டி கண்டறிதல் மற்றும் போதுமான மேலாண்மை 

அவசியம்.

எந்தஒரு TB நோயாளிக்கும் ADR ஏற்படலாம், இருந்தாலும் சில நோயாளிகளுக்கு ADR 
ஏற்பட அதிக வாய்ப்பு உள்ளது.
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பொதுவான ADR கள் மற்றும் அவைகளின்
மேலாண்மை

பாகம்

2

குமட்டல் மற்றும் வாந்தி

இரைப்பை அழற்சி மற்றும் வாயிற்றுவலி

பொதுவாக சில நாட்களில் சரியாகிவிடும் என்பதால், 
நோயாளிக்கு ஆலோசனை மற்றும் உத்தரவாதம் அளிக்கவும்

வயிறு அசௌகரியம் மற்றும் வாந்தி வருவதுபோன்ற உணர்வு.

இரைப்பை சவ்வு சிவந்து போதல் மற்றும் வீக்கம் காரணமாக வலி மற்றும் அசௌகரியம்.
சி மருந்துகளை  சில நிமிட இடைவெளிக்கு பின்னர் 
எடுத்துக்கொள்ளுமாறு பரிந்துரைக்கவும்.

மருந்தை வாழைப்பழத்தில் புதைத்து உட்கொள்ளுமாறு 
ஆலோசனை கூறவும்

மருந்தை உட்கொள்ளும் முன்னர், எளிதில் செரிக்கும் 
உணவை உண்ணும்படி ஆலோசனை கூறவும்.

போதுமான ஹைட்ரேஷன் உள்ளதை உறுதிப்படுத்தவும், 
தேவையென்றால் ORSஐ பயன்படுத்த பரிந்துரைக்கவும்

அசௌகரியத்தை குறைக்கஎலுமிச்சை பழத்தை முகர்ந்துபார்த்தல் 
போன்ற வீட்டு வைத்தியத்தை பரிந்துரை செய்யவும், Aciloc அல்லது 
Rantac போன்ற ஆன்டாசிடை பயன்படுத்தலாம், இது மருத்துவரின் 
ஆலோசனைக்கு பிறகு OTCயில் கிடைக்கிறது.

குமட்டல் நீடித்தால், வாந்தியில் இரத்தம் மற்றும் / 
அல்லது கடுமையான டீஹைடிரேஷன் இருந்தால், 
சிகிச்சையளிக்கும் மருத்துவரிடம் அனுப்பவும்.

பொதுவாக சில நாட்களில் சரியாகிவிடும் என்பதால், 

நோயாளிக்கு ஆலோசனை மற்றும் உத்தரவாதம் 

அளிக்கவும்

மருந்தை உட்கொள்ளும் முன்னர், எளிதில் செரிக்கும் 

உணவை உண்ணும்படி ஆலோசனை கூறவும்.

கடுமையான வாயிற்றுவலி அல்லது வாந்தியில் 

இரத்தம் இருந்தால், ஒரு  மருத்துவரிடம் அனுப்பவும்
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தளர்வான, நீர்போன்ற மலம் அல்லது அடிக்கடி மலம் கழிக்க தேவைப்படுவது.

தலையில் வலி அல்லது கீழே விழுந்துவிடுவது போன்ற உணர்வு அல்லது தடுமாற்றம்

தோல் சிவந்துபோய் அசௌகரியம்  ஏற்படுவது.

தலைவலி மற்றும் தலைசுற்றல்

தோல் தடிப்புகள், அரிப்பு மற்றும்
ஒவ்வாமை எதிர்வினைகள்

வயிற்றுப்போக்கு

பொதுவாக சில நாட்களில் சரியாகிவிடும் என்பதால், 
நோயாளிக்கு ஆலோசனை மற்றும் உத்தரவாதம் 
அளிக்கவும்

திரவ உணவை உட்கொள்ள ஊக்குவிக்கவும்.

பிரச்சனை தொடர்ந்தால் மற்றும் / அல்லது தீவிரம் 
அதிகரித்தால் ஒரு  மருத்துவரிடம் அனுப்பவும்

பொதுவாக சில நாட்களில் குறையும் என்பதால், 
நோயாளிக்கு ஆலோசனை மற்றும் உத்தரவாதம் 
அளிக்கவும்

உலந்த தோலுக்கு ஈரப்பதனூட்டும் கிரீம் பயன்படுத்த 
பரிந்துரை செய்யவும்.

கடுமையான ஒவ்வாமை எதிர்வினைகள் இருந்தால் / 
அறிகுறிகள் குறையவில்லை அல்லது மேலும் 
மோசமாகிறது என்றால் ஒரு  மருத்துவரிடம் அனுப்பவும்

பொதுவாக சில நாட்களில் சரியாகிவிடும் 
என்பதால், நோயாளிக்கு ஆலோசனை மற்றும் 
உத்தரவாதம் அளிக்கவும்

திரவ உணவை உட்கொள்ள 
ஊக்குவிக்கவும் ( நீர், மோர், எலுமிச்சை 
நீர் மற்றும் இளநீர்)

வாய்வழி ரீஹைட்ரேஷன் கரைசலை 
கொடுக்கவும், டீஹைட்ரேஷன் அறிகுறி 
தோன்றாமல் நோயாளி/குடும்பத்தினரை 
பார்த்துக்கொள்ளும்படி கேட்கவும்.

டீஹைட்ரேஷன் ஏற்பட்டால் ஒரு  
மருத்துவரிடம் அனுப்பவும்

5



மூட்டுகளில் வலி

கைகள் மற்றும் பாதங்களில் கூச்சம்,
எரிச்சல் மற்றும் உணர்வின்மை

பொதுவாக சில நாட்களில் சரியாகிவிடும் என்பதால், 
நோயாளிக்கு ஆலோசனை மற்றும் உத்தரவாதம் அளிக்கவும்

Ibuprofen கொண்ட மருந்துகளை உட்கொள்ள வேண்டாம் என்று 
நோயாளிக்கு ஆலோசனை வழங்கவும். அதற்கு பதிலாக 
Paracetamol (Crocin) மூலம் வலி நிவாரணம் பெறலாம்.

இரண்டு மூட்டுகளுக்கும் அதிகமாக வலி இருந்தால், 
அல்லது வலி குறையவில்லை என்றால், ஒரு  மருத்துவரிடம் 
அனுப்பவும்

பொதுவாக சில நாட்களில் சரியாகிவிடும் என்பதால், 
நோயாளிக்கு ஆலோசனை மற்றும் உத்தரவாதம் அளிக்கவும்

நோயாளி Pyridoxine எடுத்துக்கொள்கிறார் என்பதை 
உறுதிப்படுத்தவும். நோயாளி Pyridoxine 
எடுத்துக்கொள்ளவில்லை மற்றும் உணர்வின்மை தொடர்கிறது 
என்றால், சிகிச்சையளிக்கும் மருத்துவரிடம் அனுப்பவும். 

பிரச்சனை தொடர்ந்தால் ஒரு  மருத்துவரிடம் அனுப்பவும்
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முழங்கால், மணிக்கட்டு, முழங்கை மற்றும் பிற மூட்டுகளில் வலி.

கைகள் மற்றும் பாதங்களில் உணர்வு குறைதல் அல்லது உணர இயலாமை போன்ற 
அசாதாரண உணர்வுகள் அல்லது ‘ஊசியால் குத்துவது’ போன்ற உணர்வு.

களைப்பு மற்றும் சோர்வு

நோயாளி களைப்பு மற்றும் சோர்வு பற்றி புகாரளித்தால், 
குறிப்பாக தொடர்ச்சியான கட்டத்தில் (CP), நோயாளியை 
எளிய உடற்பயிற்சி செய்ய, சிறிது தூரம் நடக்க, காலை 
வெய்யிலில் அமர பரிந்துரைக்கவும்.

குறைவான ஆற்றல், உடல் மற்றும் மனச்சோர்வு. 

கண்கள், தோல் மற்றும் சளியின் மேல்பரப்பு மஞ்சள் நிறமாதல்.

மஞ்சள் காமாலை

ஒப்பீட்டளவில்  இது ஒரு அசாதாரணமான ADR.

நோயாளி அனைத்து மருந்துகளையும் 
நிறுத்தவேண்டும் மற்றும் உடனடியாக சிகிச்சை 
மருத்துவரை அணுக வேண்டும்.

ஆரோக்கியமான மற்றும் ஊட்டச்சத்து நிறைந்த உணவை 
உண்ண வலியுறுத்தவும்.



ADR கொண்ட TB நோயாளிகளிடம்
உரையாடுவது

நீங்கள் நன்றாக இருக்கிறீர்கள்/ வணக்கம். எப்படி இருக்கிறீர்கள்?

கேட்கவும்!

அது ஒரு பெரிய விஷயம் அல்ல என்று கூறவேண்டாம்; 
நோயாளிக்கும் அவரது குடும்பத்தினருக்கும் அது ஒரு பெரிய 

விஷயம் என்பதை புரிந்துகொள்ளுங்கள்

நோயாளி முன்னேற்றத்திற்கான அறிகுறிகளைக் காட்டுகிறார் 
என்பதை உறுதிப்படுத்தவும்

அவர்களுடைய போராட்டம் தற்காலிகமானது மற்றும் விரைவில் 
முடிவடையும் என்பதை அவர்களுக்கு நினைவூட்டுங்கள்

குடும்பத்தை ஈடுபடுத்தவும்

அவர்கள் கூறுவதை கண்ணாடிபோல பிரதிபலிக்கவும். ஒரு நபர் 
“எனது முதுகு உண்மையில் மிகவும் வலிக்கிறது” என்று 

சொன்னால், அவரிடம் நீங்கள், “ உங்கள் முதுகு வலிக்கிறதா, ஆம் 
அது கடினமாகத்தான் இருக்கும்” என்று கூறவும்.

என்ன நடக்கிறது என்பதை நோயாளி புரிந்துகொள்ள உதவவும்.

மருத்துவர் அவர்களை என்ன செய்ய அறிவுறுத்தினார் என்பதைப் 
புரிந்து கொள்ளுங்கள்

நீங்களே முடிவுசெய்துகொள்ள வேண்டாம்

நோயாளி மருத்துவரை சந்தித்தாரா மேலும் அவர்கள் எப்படி 
உணர்கிறார்கள் என்பதை உறுதிப்படுத்தவும்.

அவர்களுடைய வலி மற்றும் / அல்லது சிரமங்களை ஒப்புக் 
கொள்ளுங்கள், ஆனால், அவர்கள் விரைவில் நன்றாக உணரப் 
போகிறார்கள் என்பதையும் உறுதிப்படுத்தவும்

எந்த நிலையிலும் உறுதியாக தெரியவில்லை என்றால், 
தயவுசெய்து நோயாளிகளை அவர்களின் சிகிச்சையளிக்கும் 

மருத்துவரிடம் அனுப்பவும்
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அதிகம் முடி உதிர்தல் மற்றும் தோல் நிறத்தில் மாற்றம்.

முடி உதிர்த்தல் மற்றும் தோல் கருமையாதல்

நோயாளியின் கவலையை ஏற்றுக்கொள்ளவும். உடலில் ஏற்படும் மாற்றங்களை 
ஏற்றுக்கொள்வது கடினம் என்பதை நீங்கள் புரிந்துகொண்டுள்ளீர்கள், ஆனால் 
நோயாளிகள் நோயை எதிர்த்துப் போராடுவதில் கவனம் செலுத்த வேண்டும் என்பதை 
அவர்களுக்கு விளக்கவும்.

சிகிச்சையை முடித்தவுடன், உடல் தன்னைத்தானே சரிசெய்துகொள்ளும், 
இதனால் நோயாளிகள் நன்றாக உணர ஆரம்பிப்பார்கள் என்று உறுதியளிக்கவும்.

நோயாளிகள் சிகிச்சை முடிந்த பிறகு,, ஒரு சிறப்பு மருத்துவரின் 
ஆலோசனையைப் பெறலாம்.

ஆரோக்கியமான மற்றும் ஊட்டச்சத்து நிறைந்த உணவை உண்ண வலியுறுத்தவும்.
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ADRகளின் தீவிரத்தன்மை, அவற்றின் மேலாண்மை மற்றும் எப்பொழுது ஒரு மருத்துவரிடம
அனுப்புவது

பகுதி

3

லேசானது மிதமானது கடுமையானது மிகக் கடுமையானது

குமட்டல் 
மற்றும் வாந்தி

இரைப்பை 
அழற்சி மற்றும் 
வாயிற்றுவலி

வயிற்றுப்போ
க்கு

கைகள் மற்றும் 
பாதங்களில் 
கூச்சம், எரிச்சல் 
மற்றும் 
உணர்வின்மை

மூட்டுகளில் 
வலி

தோல் 
தடிப்புகள், 
அரிப்பு மற்றும் 
ஒவ்வாமை 
எதிர்வினைகள்

டீஹைடிரேஷன் 
அறிகுறிகள் இல்லாமல் 
குமட்டல் மற்றும் 
வாந்தி

அவ்வப்போது 
அசௌகரியம், 
புளிப்பு ஏப்பத்துடன் 
வாயில் புளிப்பு 
சுவை.

2-3 முறை தளர்வான 
மலம், டீஹைடிரேஷன் 
அறிகுறிகள் இல்லை

லேசான உணர்வின்மை 
மேலும் கைகள் மற்றும் 
பாதங்களில் பலவீனம்.

மூட்டுகளை 
தொடும்போது வலி

அரிப்பு, தோல் 
தடிப்புகள்

கடுமையான வாந்தி, 
கடுமையான நீரிழப்பு 
அறிகுறிகள் மற்றும் நோய் 
அறிகுறிகள், எலக்ட்ரோலைட் 
ஏற்றத்தாழ்வு.

அடிவயிற்றில் கடுமையான 
வலி, அமிலத்தன்மை, ஏப்பம், 
வாய்வு, வாந்தி.

10 முறைக்கும் மேற்பட்ட நீர்த்த 
மலம், டீஹைடிரேஷன் 
அறிகுறிகள் மற்றும் நோய் 
அறிகுறிகள், எலக்ட்ரோலைட் 
ஏற்றத்தாழ்வு

மிதமான நரம்பியல் 
அறிகுறிகள் மற்றும் நோய் 
அறிகுறிகள், தொடுவதற்கு 
தீவிர உணர்திறன்.

விறைப்பு, தொடும் 
இடத்தில் வலிக்கான 
அறிகுறிகள் அதிகரித்தல். 

அரிப்பு, உதடு மற்றும் 
நாக்கில் வீக்க 
பகுதிகளின் அளவு 
அதிகரித்தல்

கடுமைக்கான அனைத்து 
அறிகுறிகள் மற்றும் நோய் 
அறிகுறிகள் மற்றும் வாந்தியில் 
இரத்தம், நினைவு தடுமாற்றம்.

கடுமைக்கான அனைத்து 
அறிகுறிகள் மற்றும் நோய் 
அறிகுறிகள் மற்றும் வாந்தியில் 
இரத்தம், நினைவு தடுமாற்றம், 
எலக்ட்ரோலைட் ஏற்றத்தாழ்வு

கடுமைக்கான அனைத்து 
அறிகுறிகள் மற்றும் நோய் 
அறிகுறிகள்; மலத்த்டில் இரத்தம், 
காய்ச்சல், தீவிர வயிற்று வலி, 
நினைவு தடுமாற்றம்.

ஒருங்கிணைப்பு மற்றும் 
சமநிலை இல்லாமை, தசை 
பலவீனம், மலம் மற்றும் 
சிறுநீர் கழித்தல் 
கட்டுப்பாடு இல்லாமை.

கடுமைக்கான அனைத்து 
அறிகுறிகள் மற்றும் நோய் 
அறிகுறிகள்; பலவீனம், 
மூட்டுகளை அசைக்க 
இயலாமை.

கடுமையான மற்றும் உயிருக்கு 
ஆபத்தான ஒவ்வாமை எதிர்வினை 
அல்லது வலிக்கும் தடிப்புகள் 
அல்லது தோல் உரிதலுடன் 
கடுமையான தோல் கோளாறு.

மேல் வயிற்றில் 
எரிச்சல் உணர்வு 
மட்டும் குறிப்பிடட்ட 
நேரத்தில் 
அமிலத்தன்மை.

டீஹைடிரேஷன் 
அறிகுறி மற்றும் நோய் 
அறிகுறியுடன், 3-10 
முறை தளர்வான திரவ 
அல்லது நீர்த்த மலம்

ஊசியால் 
குத்துவதுபோன்ற 
உணர்வு, குத்துவது 
போன்ற உணர்வு அல்லது 
கூச்ச உணர்வுடன், 
உணர்வின்மை மற்றும் 
பலவீனம் படிப்படியாக 
அதிகரித்தல்.

நடக்கும்போது வலி, 
வீக்கம் மற்றும் 
சிவந்துபோதல், 
மூட்டுகளுக்கு உள்ளே 
மற்றும் அவற்றைச் சுற்றி 
சூடாதல்.

கூச்ச மற்றும் எரிச்சல் 
உணர்வுடன் அரிப்பு 
மற்றும் தோல் தடிமன்.

தாகம், தலைச்சுற்று, அசதி, 
வாய் மற்றும் கண்கள் 
வறண்டுபோவது, 
குறைவான சிறுநீர் ஒரு 
நாளில் 4 முறைக்கும் 
குறைவாக கழித்தல் 
போன்ற டீஹைடிரேஷன் 
அறிகுறிகளுடன் 
குமட்டல் மற்றும் வாந்தி

சிகிச்சை ஒருங்கிணைப்பாளர் சிகிச்சையளிக்கும் மருத்துவரிடம் அனுப்பவும்.
பொதுவான

ADRகள்




