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ОЦЕНКА ЭФФЕКТИВНОСТИ ЛЕЧЕНИЯ ШЛУ-ТБ У ПАЦИЕНТОВ 

ГРОДНЕНСКОЙ ОБЛАСТИ 
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Актуальность. Широкая лекарственная устойчивость (ШЛУ) – это 

устойчивость к любому фторхинолону и как минимум к одному из трех 

инъекционных противотуберкулезных лекарственных средств второго ряда в 

дополнение к множественной лекарственной устойчивостью микобактерий. 

Актуальность проблемы определяет значительное место ШЛУ в структуре 

лекарственно-устойчивого туберкулеза и низкая эффективность химиотерапии 

[2]. 

Цель. Оценить эффективности лечения ШЛУ-ТБ у пациентов Гродненской 

области. 

Методы исследования. Объект исследования 56 пациентов с ШЛУ-ТБ, 

находившихся на лечении в Гродненском областном клиническом центре 

«Фтизиатрия». Туберкулез легких установлен у всех пациентов по клинико-

рентгенологическим данным и в 100% случаев подтвержден результатами 

лабораторных тестов. Всем пациенты получали индивидуальную 

химиотерапию с учетом спектра лекарственной устойчивости микобактерии. 

После окончания основного курса лечения проведена оценка ее 

эффективности (когортный анализ). Для реализации поставленной задачи 

использовались критерии: «успешное лечение» – сумма случаев ШЛУ-ТБ с 

исходами «излечение» и «лечение завершено»; «не успешное лечение» – случаи 

туберкулеза с исходами «неэффективное лечение», «смерть», «потеря для 

последующего наблюдения» [1]. 

Результаты и их обсуждение. Установлено, что показатель «успешное 

лечение» был подтвержден лишь у 26,8% пациентов с ШЛУ-ТБ (таблица 1).  

Результат основного курса – «неэффективное лечение» – установлен у 

21,4%. Исход лечения «потеря для последующего наблюдения», когда лечение 

пациента с ШЛУ-ТБ было прервано на два (или более) месяца подряд, составил 

50,0%. 
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Таблица 1. – Результат лечения пациентов с ШЛУ-ТБ 

Исход лечения 
Группа пациентов, n=56,  

абс. число (%) 

Излечен 12 (21,4) 

Лечение завершено 3 (5,4) 

Успешное лечение  15 (26,8) 

Неэффективное лечение 12 (21,4) 

Потеря для последующего наблюдения 28 (50,0) 

Смерть 1 (1,8) 

 

Низкая частота «успешного лечения» у пациентов с ШЛУ-ТБ обусловлена 

также характером туберкулезного воспаления (высокая доля распространенного 

процесса с деструкцией); высоким процентом отягощающих факторов риска 

(96,4%), среди которых лидирует злоупотребление алкоголем (55,4%), низкой 

приверженностью к терапии. 

Выводы. При анализе отдаленных результатов терапии пациентов с ШЛУ-

ТБ установлена низкая эффективность. Показатель «успешное лечение» к 

концу основного курса был достигнут лишь у 26,8%. У 50% пациентов «не 

успешное лечение» связано с перерывом в терапии на срок 2 и более месяцев. 
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Актуальность. При стабилизации эпидемической ситуации по 

туберкулезу, возрастает значение микобактериозов в структуре респираторной 

патологии [3]. Нетуберкулезные микобактерии (НТМ) широко распространены 

в окружающей среде [1, 2]. В настоящее время описано более 200 видов НТМ, 

около 60 из которых могут вызвать микобактериоз. 
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