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ПЕРЕЧЕНЬ СОКРАЩЕНИЙ И ОБОЗНАЧЕНИЙ

1. АТ – абдоминальный туберкулез

2. ВЛТБ – внелегочной туберкулез

3. ГЦБТ – городской центр борьбы с туберкулёзом

4. КСТ - костно-суставной туберкулез

5. КР – Кыргызская Республика

6. ЛПУ – лечебно-профилактические учреждения

7. ЛТБ – легочный туберкулёз

8. ЛУ – лекарственная устойчивость
9. ЛЧ – лекарственная чувствительность
10. МЛУ – множественная лекарственная устойчивость

11. МБТ – Mycobacterium tuberculosis

12. МЛУ ТБ – туберкулез с множественной лекарственной устойчивостью

13. МПТ – мочеполовой туберкулез

14. НС – новые случаи

15. НЦФ – Национальный центр фтизиатрии

16. ОЛС – общая лечебная сеть

17. ПВР – препараты второго ряда

18. ПЛУ ТБ – полирезистентный туберкулёз

19. ППР – препараты первого ряда

20. ПТП – противотуберкулезные препараты
21. ПМСП – первичная медико-санитарная помощь

22. ОИиЭ НЦФ - отдел информатики и эпидемиологии НЦФ
23. РЛ – ранее леченные
24. РРЛ – Республиканская референс лаборатория
25. РУ – рифампицин устойчивый
26. РЦИиЭ - Республиканский центр информатики и эпидемиологии 
27. ТБ – туберкулез

28. ТЛЧ – тест лекарственной чувствительности

29. ТБ ВГЛУ – туберкулез внутригрудных лимфоузлов 

30. ТПЛУ – туберкулез периферических лимфатических узлов

31. ТБ ЦНС – туберкулез центральной нервной системы

32. ТП – туберкулезный плеврит

33. ШЛУ – широкая лекарственная устойчивость

ВВЕДЕНИЕ
Актуальность темы диссертации 

Эпидемиологическая ситуация по туберкулезу (ТБ) в стране остается все еще тревожной. Кыргызская Республика входит в число 30 стран мира с высоким бременем туберкулеза с множественной лекарственной устойчивостью (МЛУ) и в число 18 стран с высокой заболеваемостью туберкулеза в Европейском регионе ВОЗ [7, 19, 84]. 

Внелегочный туберкулез (ВЛТБ) актуальная проблема фтизиатрии из-за высокого процента случаев выявления инфекции в запоздалой стадии и несвоевременное выявление приводит к инвалидизирующим последствиям [23, 25, 29, 31]. Статистические данные чрезвычайно варьируют, на ВЛТБ приходится в разных странах от 8 до 46% общего числа больных туберкулезом [85]. 

Внелегочный ТБ, по оценкам ВОЗ, колеблется в пределах 20 – 25 % от числа всех больных ТБ [9, 58]. Заболеваемость ВЛТБ резко возрастает при широком распространении ВИЧ-инфекции среди населения и туберкулеза среди крупного рогатого скота.

Диагностика внелегочного туберкулёза (ВЛТБ) является сложной задачей, и многим пациентам назначают эмпирическое противотуберкулёзное лечение без лабораторного подтверждения диагноза. Ускоренное проведение диагностики экспресс-тестами (Хайн тест, Xpert MTB/RIF) важен для постановки правильного диагноза и надлежащего лечения заболевания, а также позволяет оптимизировать сроки начала лечения лекарственно-устойчивого туберкулеза [4, 49, 96]. Задержка диагностики ВЛТБ связаны с различными социальными и медицинскими факторами. 

По данным одних исследований успех лечения достигал 90.4%, а смертность 9.6% [10], то уже других – порог неблагоприятных исходов лечения был 33%, показателей смертности и потери пациентов были в 20% и 58% [8]. В дополнении к противотуберкулёзной химиотерапии могут проводиться операции на поражённом органе. 

Все вышеизложенное явилось основанием для более углубленного изучения проблемы ВЛТБ в стране с целью оценки существующего положения и поиска решений. Главными задачами было изучение заболеваемости ТБ внелегочных локализаций, их структуру и оценить чувствительность МБТ в резекционном и патологическом материале, эффективность лечения у больных ВЛТБ с формами различного спектра чувствительности возбудителя, на основании использования результатов комбинации современных молекулярно-генетических методов исследования.
Связь темы диссертации с приоритетными научными направлениями 
Работа проведена на основе коллаборации с научно-исследовательским проектом Национального центра фтизиатрии «Оценка чувствительности микобактерий туберкулеза в резекционном материале для повышения эффективности комплексного лечения больных с внелегочными формами» (номер государственной регистрации № 0007720). 
Цель исследования
Оптимизация противотуберкулезной помощи больным с внелегочными формами туберкулеза путём применения современных методов диагностики в Кыргызской Республике. 

Задачи исследования
1. Изучить заболеваемость и клиническую структуру туберкулёза внелегочных локализаций в современных условиях в Кыргызской Республике. 

2. Анализировать факторы задержки диагностики и сроки установления диагноза у больных с подозрением на внелегочные формы туберкулеза.

3. Изучить спектры лекарственной чувствительности микобактерий туберкулёза к противотуберкулёзным препаратам у больных внелегочными формами туберкулеза.

4. Изучить эффективность лечения больных внелегочным туберкулезом с различными формами чувствительности возбудителя. 

5. Разработать и внедрить новые подходы в организации раннего выявления и своевременного лечения внелегочного туберкулеза в Кыргызской Республике.

Научная новизна полученных результатов
Впервые проведена эпидемиологическая, комплексная клинико-лабораторная оценка внелегочного туберкулеза в Кыргызской Республике за десятилетний (2012 – 2021 гг.) временной период.
Проведен анализ задержки диагностики и лечения у больных внелегочным туберкулезом, выявлены социальные и медицинские факторы, затрудняющие своевременную диагностику ВЛТБ, которые связаны с организациями ПМСП.
Впервые проведена оценка результатов теста лекарственной чувствительности МБТ больных с внелегочными формами ТБ и среди нереспираторных образцов (гной, резектаты, биоптаты) оперированных больных ВЛТБ и в большинстве случаев встречаются штаммы МБТ с сохранённой чувствительностью к ПТП, в ⅓ случаев - штаммы с МЛУ.
Установлено, что применение экспресс-методов диагностики LPA MTBDR, Xpert/MTB-Rif способствует правильному назначению режима терапии приводя к улучшению показателей лечения среди пациентов ВЛТБ.

Практическая значимость полученных результатов
Полученные сведения доказывают необходимость использования комплексного подхода с применением экспресс-методов диагностики LPA MTBDR, Xpert/MTB-Rif при хирургических вмешательствах для раннего выявления ВЛТБ, который позволит правильного назначения режима с учетом профиля резистентности, что повысит эффективность лечения. 
Основные положения диссертации, выносимые на защиту
1. За последние 10 лет удельный вес внелегочных форм туберкулеза уменьшился. Среди форм внелегочного ТБ почти у большинства установлен туберкулезный плеврит и костно-суставной туберкулез. 

2. Факторы, затрудняющие своевременную диагностику ВЛТБ в системе здравоохранения ассоциируются с трудностью по активному выявлению в организациях ПМСП из-за недостаточных знаний медперсонала и низкой информативностью населения, недостаточной координацией взаимодействия сотрудников ПМСП с противотуберкулезной службой по ранней диагностике ВЛТБ.

3. По результатам тестов лекарственной чувствительности МБТ больных ВЛТБ выявлен рост штаммов с сохраненной чувствительностью к ПТП, а среди профилей штаммов МБТ с ЛУ превалируют штаммы с МЛУ и ПЛУ.  
4. При анализе данных результатов ТЛЧ нереспираторных образцов (гной, резектаты, биоптаты) оперированных больных ВЛТБ выявлено, что среди штаммов МБТ у преобладающего большинства встречаются чувствительные к ПТП возбудители ТБ, в ⅓ случаях встречаются МЛУ ТБ. 
5. Успешность лечения больных внелегочным туберкулезом с различными формами чувствительности возбудителя достигает целевых показателей Национальной программы (85,0% - 75%), составляя при сохранении лекарственной чувствительности МБТ к ПТП 84,3-83,3%, а при устойчивости - 81,5 %. 
Личный вклад соискателя 
Автором определены цели и задачи диссертационной работы, разработан дизайн исследования, проведен поиск и анализ литературы. Весь материал, представленный в диссертации, получен, обработан и проанализирован лично автором.
Апробация результатов диссертации 
Основные положения диссертации доложены и обсуждены на: заседаниях Ученого совета Национального Центра фтизиатрии (Бишкек, 2018-2022 гг.), Научно-техническом совете Министерства здравоохранения (Бишкек, 2020), Министерстве образования и науки (Бишкек, 2021), Научно-практической конференции «Туберкулез: новые вызовы и перспективы», приуроченной Всемирному дню борьбы с ТБ (2024), международной научно-практической конференции "Актуальные вопросы здравоохранения на селе", приуроченная к 100-летию здравоохранения Кордайского района, Республика Казахстан (2024).

Полнота отражения результатов диссертации в публикациях

  По материалам диссертации в РИНЦ журналах опубликованы 9 научных статей, из них 1 - Scopus (Россия) и 1 – РИНЦ (Россия-Таджикистан).
Структура и объем диссертации
Диссертация изложена на 138 страницах машинописного текста и состоит из введения, 3 глав, выводов, практических рекомендаций и условных обозначений, списка литературы. Список литературы состоит из 162 источников, из которых 133 зарубежных. Полученные результаты иллюстрированы с помощью 25 таблиц и 19 рисунков.  
ГЛАВА I. СОВРЕМЕННОЕ СОСТОЯНИЕ ДИАГНОСТИКИ, ЛЕЧЕНИЯ ПАЦИЕНТОВ С ВНЕЛЕГОЧНОМЫ ФОРМАМИ ТУБЕРКУЛЕЗА (обзор литературы)
1.1. Эпидемиологическая ситуация по внелегочному туберкулезу
Распространение инфекционных заболеваний оказывает значительное влияние не только на здоровье населения, но и на экономическое благополучие стран и целых континентов [1].

Туберкулез (ТБ) является глобальной проблемой общественного здравоохранения [2-6]. 

До пандемии COVID-19 ТБ был девятой по значимости причиной смертности во всем мире, и, согласно Глобальному докладу ВОЗ по туберкулезу за 2021 год, он остается ведущей причиной смертности от инфекционных заболеваний [7].

Высокая заболеваемость среди молодых людей, миграционная нагрузка, значительная доля больных с лекарственной устойчивостью, возрастание числа пациентов с сочетанием туберкулеза усугубляют течение патологического процесса [8].

Глобальное бремя ТБ зачастую осложняется наличием ряда дополнительных болезненных факторов, таких как ВИЧ-инфекция [9,10]. 

ТБ обозначен как “болезнь бедности” из-за более высокой заболеваемости им в семьях с низким доходом и слаборазвитых странах. В данном контексте, внелегочные формы ТБ имеют актуальное значение в экономическом плане для развивающихся стран [11-17].

ТБ легких (ТБЛ) является наиболее частым клиническим проявлением ТБ, на его долю приходится 85% зарегистрированных случаев ТБ во всем мире. Когда ТБ поражает любую часть тела, кроме легких, его называют внелегочным туберкулезом (ВЛТБ) [18].

На долю ВЛТБ приходится значительная доля случаев ТБ во всем мире. Согласно отчету ECDC (European Centre for Disease Prevention and Control) за 2022 год, в 2020 году было зарегистрировано в общей сложности 33 148 случаев ТБ. Из всех этих случаев 73,1% соответствовали ТБЛ, по сравнению с 21,5% ВЛТБ. Остальные случаи были сопутствующим легочно-внелегочным ТБ или не имели очага ТБ [19].

В другом исследовании случаев туберкулеза показано, что 20,9% от общего числа случаев были ВЛТБ с тенденцией к росту с 22,6% в 2016 году до 27,9% в 2021 году [18]. 

В китайском исследовании в общей сложности 781 пожилого пациента наиболее частыми местами инвазии ВЛТБ были грудной отдел позвоночника (17,53%), шейные лимфатические узлы (13,40%) и мозговые оболочки (12,37%) [20]. 

В испанском ретроспективном обсервационном исследовании случаев туберкулеза на долю лимфатического туберкулеза приходилось 50,6% случаев, за ним следовал туберкулез плевры (24,1%) [18]. 

В белорусском же ретроспективном анализе медицинской документации пациентов с внелегочными формами туберкулеза, находившихся на лечении в противотуберкулезных учреждениях г. Минска в 2016-2020 гг., чаще остальных был выявлен туберкулез мочеполовых органов - у 64 пациентов (41,8%). Так же были обнаружены туберкулез костей и суставов у 47 пациентов (30,7%), туберкулезная периферическая лимфоаденопатия – 18 (11,7%) [21].

Аналогично в российском ретроспективном двухэтапном исследовании в период с 1989 по 2018 год среди детей в возрасте 0 - 14 лет, находившихся на стационарном лечении, самой частой локализацией туберкулёза (60,4 - 77,8% случаев) был туберкулёз мочевой системы [22]. 

Таким образом, нет согласованности в плане эпидемиологической структурности ВЛТБ.   

По данным российских фтизиатров, структура ВЛТБ непостоянна даже в разные временные периоды в пределах одного региона. Так, с 2006 по 2016 г. в Сибирском и Дальневосточном федеральных округах доля туберкулеза центральной нервной системы удвоилась, а доля урогенитального туберкулеза уменьшилась почти в 2 раза. До 2008 г. в этом регионе лидировал урогенитальный туберкулез, а с 2009 г. ведущей формой ВЛТБ стал туберкулез костей и суставов [25].

Далее фтизиатры Российской Федерации отмечают, что роль внелегочного туберкулеза (ВЛТБ) недооценена как медициной и официальной статистикой, так и населением. Все это приводит к тому, что нет видимой истинной эпидемиологической картины ВЛТБ. Однако пренебрегать ВЛТБ нельзя, поскольку поражение разных органов и систем требует дифференцированного подхода к лечению [25]​. Это мнение не только российских специалистов [18]. 

Вообще, регулярный мониторинг и оценка эпидемической ситуации по туберкулезу необходимы для понимания протекающих в системе оказания противотуберкулезной помощи процессов, планирования мероприятий по оказанию и совершенствованию фтизиатрической помощи [26].
Эпидемиологический фон, связанный с ВЛТБ, сохраняет напряженность и в КР. Внелегочный туберкулез (ВЛТБ) широко распространен на территории Кыргызской Республики (КР). Значительное число случаев ВЛТБ не распознается своевременно врачами общей практики [23].

1.2. Характеристика форм внелегочного туберкулеза и структура
Этиопатогенез внелегочных форм ТБ. Туберкулез — это хроническая бактериальная инфекция, вызываемая микобактериями, называемыми комплексом Mycobacterium tuberculosis (Mycobacterium africanum, Mycobacterium microti, Mycobacterium tuberculosis и Mycobacterium bovis) [4, 27]. 

ТБ характеризуется наличием казеозных гранулем в инфицированных тканях. M. tuberculosis является причиной заболевания в 97-99% случаев. Туберкулез — это аэробная, кислотоустойчивая, неподвижная, не инкапсулированная, неспоровая палочка, открытая Робертом Кохом в 1882 году.

Туберкулез ЦНС обычно вызывается гематогенным путем, часто непосредственно из внутричерепного или экстракраниального очага [28].

При ТБ желудочно-кишечного тракта конечная часть подвздошной кишки является наиболее часто поражаемой областью желудочно-кишечного тракта (до 90% случаев желудочно-кишечного туберкулеза) из-за относительного обилия прилегающей лимфоидной ткани. Поражение кишечника может быть трех видов: язвенное (наиболее распространенное), гипертрофическое или язвенно-гипертрофическое [28].

Абдоминальный ТБ может развиться как при непосредственном поражении (в результате употребления инфицированных выделений из легких, инфицированных непастеризованных молочных продуктов или инфицированного недоваренного мяса), так и вовремя/или после первичной легочной инфекции в результате лимфогематологического распространения из очага в других частях тела [29,30].

ТБ спинного мозга может наблюдаться при интрамедуллярном миелите, спинномозговом менингите и арахноидите. Он развивается из-за непосредственного распространения туберкулезного спондилита из близлежащих районов или гематогенного распространения из первичного очага [28].

ТБ гортани развивается в 1 случае из каждых 100 случаев туберкулеза легких, и почти у всех пациентов с туберкулезом гортани первичный туберкулез легких. Этот результат объясняется непосредственным контактом бронхогенного секрета со слизистой оболочкой гортани [28].

Если говорить о ТБ области головы и шеи, то эти области поражаются реже, а именно: височная кость, глотка, миндалины, носоглотка, щитовидная железа, основание черепа, слезный мешок, глазные луковицы и другие области шеи. Первичное поражение встречается нечасто. Обычно он развивается в результате гематогенного заражения (например, щитовидной железы) после легочной инфекции, контакта с инфицированной мокротой или слюной (например, глазного яблока) или при употреблении непастеризованного молока (например, миндалин, глотки) [31,32].
Классификация. По Международной статистической классификации болезней и проблем ТБ костей и суставов присвоен шифр A18.0+, а ТБ мочеполовых органов-A18.1+ [33]. 

Клиническая классификация урогенитального ТБ включает следующие формы: 

I. Туберкулез мочевой системы: 

1. Туберкулез почек (нефротуберкулез) 

· Туберкулез паренхимы почек (I стадия, бездеструктивная форма). 

· Туберкулезный папиллит (II стадия, ограниченно-деструктивная форма). 

· Кавернозный нефротуберкулез (III стадия, деструктивная форма). 

· Поликавернозный нефротуберкулез (IV стадия, распространенно- деструктивная форма). 

2. Туберкулез мочевыводящих путей (лоханки, мочеточника, мочевого пузыря, уретры) всегда вторичен по отношению к туберкулезу почек.

II. Туберкулез мужских половых органов.

III. Туберкулез женских половых органов

IV. Генерализованный мочеполовой туберкулез — одновременное поражение органов мочевой и половой систем; как правило, сопровождается развитием осложнений [33].

В клиническом течении костно-суставного туберкулеза различают 5 классификационных стадий:

I стадия - первичный остит; 

II стадия – прогрессирующий остеоартрит с распространением на сустав без нарушения функции сустава; 

III стадия – прогрессирующий артрит с нарушением функции сустава;

IV стадия – хронический деструктивный артрит с разрушением сустава и полной утратой его функции; 

V стадия – посттуберкулезный артроз, представляющий последствия перенесенного артрита с возникновением в ходе заболевания грубых анатомических и функциональных нарушений [33].

Клиническая картина внелегочных форм ТБ. Абдоминальный ТБ может поражать все органы и ткани брюшной полости. Клинические проявления неспецифичны и зависят от пораженного органа, протяженности пораженного участка и продолжительности заболевания (острое, хроническое или переходящее в хроническое течение). В целом, клинические признаки могут включать лихорадку (40-70%), боль (80-95%), потерю веса (40-90%), асцит, диарею, анорексию, недомогание и непроходимость кишечника [29,30].

Симптомами ТБ гортани являются охриплость, боль. На голосовых складках, в надгортанной и парагортанной областях наблюдается утолщение мягких тканей и воспалительные изменения [31,32].
Клинические проявления ТБ ЦНС могут быть различными. Однако в большинстве случаев могут наблюдаться неспецифическая головная боль, ригидность затылочных мышц, лихорадка, рвота, радикулопатия и даже кома. Клинические и рентгенологические проявления туберкулеза ЦНС могут имитировать многие воспалительные, инфекционные и опухолевые заболевания [34].

Дизурия, задержка мочеиспускания и учащенное мочеиспускание являются распространенными симптомами туберкулеза почек, мочевого пузыря и предстательной железы, хотя пациенты с туберкулезом почек часто испытывают сопутствующую боль в боку или под углом почки.

Неспецифические конституциональные симптомы ТБ, такие как лихорадка, потеря веса и ночная потливость, встречаются редко. 

При прогрессирующем ТБ почек клиническими проявлениями являются неспецифические симптомы и признаки, такие как боль в боку, дизурия, колики и гематурия, и клинически их трудно отличить от острого очагового бактериального нефрита, очагового или глобального хронического пиелонефрита или других инфекционных и неинфекционных причин гранулематозного заболевания почек [35,36].

В структуре клинической симптоматики КСТ превалируют локализованная боль, лихорадка, потеря веса, припухлость, отек [37, 38], однако локализованная боль является самым частым симптомом КСТ [39,40]. 

Часто размытые клинические симптомы ВЛТБ приводят к запоздалой диагностике и лечению [41]. 

ТБ мочеполовой системы часто клинически не выявляется из-за недостаточной осведомленности врачей, его скрытого начала, хронических неспецифических симптомов и разнородных клинических проявлений. Вообще, до 50% случаев ТБ мочеполовой системы диагностируется случайно [35,36].

В исследовании пациентов с костно-суставным ТБ в количестве 102 больных на базе отделения костно-суставного туберкулеза Уральского научно-исследовательского института фтизиопульмонологии средний срок установления диагноза КСТ от момента появления первых симптомов составил 8-9 месяцев. Следует отметить, что на начальных этапах развития заболевания, туберкулезный очаг локализуется в пределах одного позвонка и не выходит за его пределы, клиническая симптоматика весьма скудная и часто неясная, латентный период длился от 3 месяцев до 3 и более лет [42]. 

В клиническом случае 49-летнего пациента, у которого был диагностирован туберкулезный дактилит, патология протекала без каких-либо конституциональных симптомов в течение 2 лет [43].

Поэтому зачастую в силу размытых симптомов КСТ врачам не удается правильно и своевременно диагностировать данное заболевания, путая его с другими патологиями [3], к примеру, путая ТБ голеностопного сустава с нетуберкулезным ревматоидным артритом [44], туберкулезный остеомиелит основания черепа с инсультом [45], ТБ длинных трубчатых костей с онкологическим заболеванием [46].
1.3. Современные методы диагностики внелегочного туберкулеза
Улучшение диагностики туберкулеза является глобальным приоритетом для обеспечения надлежащего контроля [47]. К основным эпидемиологическим показателям, определяющим понятие «бремя туберкулеза», относятся заболеваемость и распространенность туберкулеза, однако в связи с высоким уровнем лекарственной устойчивости M. tuberculosis (МБТ) даже среди впервые выявленных пациентов не менее важным становится ее своевременная лабораторная диагностика [48].

Проблема внелегочного туберкулеза (ВЛТБ) остается актуальной, поскольку наряду со снижением заболеваемости отмечается увеличение числа запущенных, поздно диагностированных случаев [25,29].

Внелёгочный туберкулёз диагностируется сложнее туберкулёза органов дыхания, но несвоевременное выявление приводит к инвалидизирующим последствиям [49]. Диагностика внелегочного туберкулеза остается сложной задачей в развивающихся странах (ТБ) [50].

Образец из очага внелегочного заболевания обычно получают путем аспирации или биопсии, а лабораторный диагноз туберкулеза ставится путем гистологического и бактериологического исследования [51,52].

Во вьетнамском исследовании среди 1045 образцов биопсии наиболее распространенным гистопатологическим признаком ВЛТБ было наличие эпителиоидных клеток (83,3%), гигантских клеток Лангханса (75,9%) и казеозного некроза (75,5%) [50].

Гистологический диагноз основан на выявлении гранулематозного воспаления, обычно характеризующегося скоплениями эпителиоидных гистиоцитов с периферическим скоплением лимфоцитов и плазматических клеток [52].

Чувствительность гистологических исследований при туберкулезе лимфатических узлов (эксцизионная биопсия) варьирует от 59 до 88% по сравнению с общепринятым стандартом (с микроскопией кислотоустойчивых бацилл). Гистологическое исследование имеет ограничения в диагностике ТБ; гранулематозная реакция может не выявляться у лиц с ослабленным иммунитетом, больных туберкулезом; кроме того, гранулематозная реакция также наблюдается при инфекционных заболеваниях, отличных от туберкулеза, аутоиммунных, токсических, аллергических и опухолевых состояниях [52].

Микроскопия мазка (микроскопия кислотоустойчивых бацилл) остается распространенным бактериологическим средством диагностики ТБ во многих странах мира [53]. 

Этот посев считается золотым стандартом диагностики ТБ, однако он имеет ограниченное значение из-за своей низкой чувствительности [52]. 

Бактериологический анализ обладает низкой чувствительностью (30-50%) к плевральной жидкости и еще более низкой - к спинномозговой жидкости (ликвору) [54].

Другой возможный пример связан с тем, что доказательства туберкулезной этиологии костно-суставных поражений, основанных на бактериологических исследованиях, удается получить в 30% случаев среди педиатрической популяции [55]. 

С другой стороны, для решения проблемы, связанной с чувствительностью микроскопии бактериологического мазка, предложено применение инновационной системы автоматизации микроскопии туберкулезных мазков для выявления кислотоустойчивых бацилл туберкулеза μ-Scan 2.0, Wellgen Medical. По сравнению с ручной микроскопией мазка показатели точности, чувствительности и специфичности μ-Scan 2.0 были выше 95.7% (1651/1726), 87.7% (57/65), и 96,0% (1594/1661), соответственно [56]. 

На сегодня идет использование средств бактериоскопического анализа на питательной основе, таких как BACTEC MGIT 960 и среды Левенштейна-Йенсена.

BACTEC MGIT 960 – культивирование на жидких питательных средах с автоматической регистрацией роста культуры [57-59].

Среда Левенштейна-Йенсена на твердой питательной основе, более известная как среда LJ, представляет собой среду для выращивания, специально используемую для культивирования видов микобактерий, в частности микобактерий туберкулеза.

В индийском проспективном исследовании на 1879 внелегочных образцах бактериологический посев был проведен как на твердую среду LJ, так и на жидкую культуру MGIT 960. В общей сложности 129 (6,9%) и 105 (5,6%) микобактерий были выделены с помощью MGIT 960 и LJ-культуры соответственно из 1879 внелегочных образцов. MGIT 960 идентифицировал 118 (91,5%) микобактерий туберкулеза как комплексные и 11 (8,5%) как нетуберкулезные микобактерии (НТМ) из общего числа выделенных микобактерий. Из 105 микобактерий, выращенных в культуре LJ, 95 (90,5%) и 10 (9,5%) были идентифицированы как Mycobacterium tuberculosis и НТМ, соответственно. Уровень контаминации, связанный с культурой MGIT 960 и LJ, составил 4,6% и 4,3% соответственно. Было обнаружено, что время до выявления было значительно короче при выделении микобактерий туберкулеза с помощью культуры MGIT 960 по сравнению с культурой LJ [60]. 

В китайском исследовании 232 образцов была дана оценка эффективности среды Левенштейна-Йенсена (LJ) и системы культивирования MGIT для выделения микобактерий туберкулеза из образцов абсцессов при костном ТБ. Из 232 образцов, взятых с абсцесса, 72 (31,0%) оказались положительными на микобактерии. Из 72 выделенных изолятов 94,4% были обнаружены в среде MGIT 960, а 75,0% - в среде L-J. MGIT позволил выделить значительно более высокий процент изолятов микобактерий туберкулеза из образцов, положительных по мазку, чем в среде LJ. Среднее время обнаружения микобактерий туберкулеза в среде MGIT 960 было значительно ниже, чем в среде L-J [61]. 

Однако культивирование микобактерий на питательных средах применяется только в специализированных противотуберкулёзных учреждениях, требует длительного времени, не всегда позволяет верифицировать туберкулёз, не применимо на этапе первичного звена здравоохранения [62].

Идут исследования вокруг применимости интерферона-γ (IFN-γ) и интерлейкина IL как средств серологической диагностики ВЛТБ. 

К примеру, на основе анализа 208 проб крови больных из Национального центра фтизиатрии Республики Казахстан. была дана оценка особенностям антигенспецифической продукции интерферона-γ и интерлейкина-2 на антигены ESAT-6, SFP-10 и TB7.7 при первичном ТБ и при его рецидивах. Диагноз туберкулеза был подтвержден молекулярно-генетическими (GeneXpert/Hain-test) или бактериологическими (BACTEC) методами. Больных с первичным туберкулезом было 125 (60,1%), больных с рецидивом заболевания 83 (39,9%). Было показано, что антиген-специфические IFN-γ и IL-2 продуцируются с различной интенсивностью при первичном туберкулезе и рецидиве. Уровень продукции IFN-γ при первичном туберкулезе ниже по сравнению с IL-2. При этом, при рецидиве отмечается значительное повышение IFN-γ по сравнению с первичным туберкулезом и оба цитокина синтезируются с одинаковой интенсивностью [63]. 

Вообще, в литературе имеются противоречивые выводы о диагностической роли интерферона-γ (IFN-γ) и интерлейкина (IL) в качестве средств серологического выявления внелегочных форм ТБ. 

Дискутабельность интерферона-γ (IFN-γ) показана противоречивыми выводами- отрицательными в систематическом обзоре [64], в  метаанализе [65], с другой стороны, положительными в систематическом обзоре и метаанализе, в котором было дано сравнение 6 новых IGRA (далее индексные тесты: QFT-Plus, QFT-Plus CLIA, QIAreach, Wantai TB-IGRA, стандартный E TB-Feron и T-SPOT.TB/T-Cell Select) с одобренными ВОЗ тестами на туберкулезную инфекцию (далее эталонные тесты) [66], кроме того, положительные выводы что IGRA приведены в ряде оригинальных исследованиях [67,68].

С учетом противоречивости сведений о диагностической роли IFN-γ и (в частности) IL, в современной литературе указывается на необходимость комбинированного применения IFN-γ и IL в серологической диагностике ТБ и ВЛТБ [69]. 

В современной литературе отмечается роль липоарабиноманнана (LAM-lipoarabinomannan) в лабораторной диагностике ВЛТБ [70,71].

Одной из популярных версий является липоарабиноманнан с боковым потоком мочи (LF‐LAM- lateral flow urine lipoarabinomannan, Alere Determine TB‐LAM assay). Данный тип диагностики не требует доступа к специальному лабораторному оборудованию и дает результат через 25 минут, однако чувствительность LF‐LAM не дотягивает до рекомендованных ВОЗ целевых показателей не менее 65%. К примеру, в одноцентровом проспективном обсервационном исследовании 50 пациентов LAM в моче показал чувствительность на отметке всего в 50,0% (95% ДИ от 21,1 до 78,9%) [72].

В этой связи, в систематическом обзоре и метаанализе 67 исследований было показано, что применение более эффективной версии липоарабиноманнана (FujiLAM) обладает более высокой чувствительностью, дотягивая до 69% рекомендованных ВОЗ целевых показателей [73]. 

В другом мета-анализе 9 статей чувствительность FujiLAM у взрослых с туберкулезом также дотягивала до рекомендованных ВОЗ целевых показателей, составив 70 % [74].

На современном этапе развития мировой диагностики внелегочных форм ТБ актуальное значение имеет выявление резистентности микобактерий ТБ к лечебным препаратам. Это отмечено в китайском систематическом обзоре и метаанализе глобального периода с 1990 года до 2017 [35]. 

Лекарственно-устойчивый туберкулез является проблемой общественного здравоохранения и угрозой глобальным программам борьбы с туберкулезом [75-81]. Расширение лекарственной резистентности микобактерий туберкулеза к основным и наиболее активным резервным препаратам создает серьезные трудности для эффективного лечения больных туберкулезом [82].

Лекарственно-устойчивый туберкулез развивается, когда кто-то инфицирован штаммами микобактерий туберкулеза, устойчивыми по крайней мере к одному противотуберкулезному препарату. Это может быть туберкулез с множественной лекарственной устойчивостью (МЛУ-ТБ) или туберкулез с широкой лекарственной устойчивостью (ШЛУ-ТБ). МЛУ-ТБ вызывается штаммами микобактерий туберкулеза, устойчивыми к рифампицину и изониазиду, в то время как ШЛУ-ТБ определяется как МЛУ-ТБ, устойчивый по крайней мере к одному лекарственному средству группы А и любому фторхинолону. В настоящее время препаратами группы А являются левофлоксацин или моксифлоксацин, бедаквилин и линезолид. Согласно глобальному отчету по борьбе с туберкулезом за 2020 год, по оценкам, в 3,3% новых случаев заболевания туберкулезом и в 18% случаев, когда ранее проводилось лечение, во всем мире развивается МЛУ-ТБ [83].

В 2022 году 10,8 миллиона человек заболели туберкулезом, причем три миллиона из них были либо пропущены, либо не диагностированы. Из примерно 450 000 случаев туберкулеза с множественной лекарственной устойчивостью/устойчивостью к рифампицину (РУ/МЛУ-ТБ) только 166 991 (37,1%) человек были диагностированы и направлены на лечение, в то время как смертность, связанная с РУ ТБ/МЛУ-ТБ, составила, по оценкам, 191 000 человек (42,4%) в том же году [84-90] и генотип MTBDRsl (версия 1.0 и версия 2.0) [91-95]. 

Ускоренное проведение диагностики позволяет оптимизировать сроки начала лечения лекарственно-устойчивого туберкулеза [4,96]. Xpert MTB/RIF — это тест на амплификацию нуклеиновых кислот на основе картриджа для быстрой диагностики туберкулеза и экспресс-теста на чувствительность к антибиотикам. Это автоматизированный диагностический тест, который позволяет идентифицировать ДНК микобактерий туберкулеза и устойчивость к рифампицину (RIF). Он был разработан совместно лабораторией профессора Дэвида Алланда в Университете Нью-Джерси, компанией Cepheid Inc. и Фондом инновационной диагностики при дополнительной финансовой поддержке Национального института здравоохранения США.

Показано, что муниципалитеты (в Бразилии), имеющие по крайней мере одну систему GeneXpert ® MTB/RIF, имели в три раза (95% ДИ 2,9- 3,0) больший доступ к диагностическим тестам и на 80,4% (95% ДИ 70,6%-90,2%) более высокое выявление резистентности по сравнению с муниципалитетами, не использующими эту технологию [97]. 

В белорусском ретроспективном изучении 308 случаев заболевания внелегочным туберкулезом, зарегистрированных в период с 2017 по 2021 г. (были проанализированы результаты микроскопических, бактериологических и молекулярно-генетических методов исследования нереспираторных и респираторных образцов, имеющих значение в диагностике внелегочных форм туберкулеза) показано, что самым высокоинформативным методом исследования биологического нереспираторного материала для выявления МБТ при внелегочной локализации является молекулярно-генетическое исследование. К примеру, показано, что самым информативным методом исследования материала из свища костной ткани был Xpert MTB/RIF: 13 случаев из 13 (100 %; 95 % ДИ 75,3–1), что превышает эффективность BACTEC MGIT 960: 8 случаев из 13 (78,5 %; 95 % ДИ 31,6–86,1). Самым информативным методом исследования плевральной жидкости является Xpert MTB/RIF: 23 из 28 (82,1 %; 95 % ДИ 63,1–93,9) и автоматизированная система BACTEK MGIT 960: 22 из 28 случаев (78,5 %; 95 %ДИ 59,0–91,7) [98]. 

Египетскими исследователями была дана оценка диагностической точности GeneXpert MTB/RIF для диагностики ВЛТБ, а также эффективности GeneXpert для выявления резистентности к рифампицину у обследованных пациентов. В общей сложности было взято 133 внелегочных клинических образцов; 26 плевральной жидкости, 62 ликвора, 19 асцитической жидкости, 12 гноя и 14 мочи) у пациентов. Для ВЛТБ GeneXpert MTB/RIF показал чувствительность 81,6 %, специфичность 78,9 % и частоту ложноотрицательных результатов 18,5 %. GeneXpert MTB/RIF - это быстрый и высокочувствительный метод диагностики ВЛТБ. Его простота и точность делают этот новый метод очень эффективным инструментом для диагностики микобактерий ТБ и резистентности к RIF [47].

Китайскими исследователями были изучены микробиологические образцы в общей сложности у 284 пациентов и был проведен сравнительный анализ микроскопии мазка с кислотоустойчивой палочкой, культивирования микобактерий, ПЦР, T-SPOT.TB и Xpert MTB/RIF. Диагностическая чувствительность технологии Xpert составила 96,8% (116/120), специфичность - 96,8% (58/60), индекс Юдена - 0,936, а площадь под кривой рабочих характеристик приемника (ROC-receiver operating characteristic) - 0,967. Чувствительность и специфичность ПЦР составили 84,2% (104/128) и 95,2% (76/80) соответственно; площадь под ROC-кривой составила 0,881. Чувствительность T-SPOT.TB составила 75,0% (12/16), а специфичность - 85,0% (17/20). Микроскопия мазка показала чувствительность 60,0% (75/125) и специфичность 95,8% (152/159). Чувствительность культивирования микобактерий составила 58,1% (72/124), а специфичность - 96.2% (73/76). Чувствительность и специфичность Xpert MTB/RIF для выявления резистентности к рифампицину составили 100% (2/2) и 97,3% (73/75) соответственно. Таким образом установлено, что Xpert MTB/RIF обладает хорошей диагностической ценностью. При дополнительной диагностике резистентности к рифампицину Xpert MTB/RIF также был полезен при терапии ТБ [99].

Следующим вариантом семейства Xpert является Xpert Ultra [100-107]. Для повышения чувствительности компания Cepheid разработала новую версию "Xpert MTB/RIF Ultra". Xpert Ultra — это полностью автоматизированная вложенная ПЦР в режиме реального времени, которая отличается от своей предшественницы емкостью камеры для ПЦР, использованием двух различных мишеней для многокопировального анализа (IS6110 и IS1081) и оптимизацией полимеразной цепной реакции [108].

Целью тунисского исследования была оценка точности Xpert MTB/RIF Ultra (Cepheid, США) для быстрой диагностики ВЛТБ. Восемьсот сорок семь внелегочных образцов, взятых в период с 2017 по 2021 год, были подвергнуты анализу с помощью Xpert MTB/RIF Ultra. Для всех образцов были проведены микроскопия и посев. Точность анализа с помощью Xpert Ultra была оценена в сравнении с результатами посева. Xpert Ultra диагностировал ВЛТБ с общей чувствительностью 80,66% (74,3–85,75) и специфичностью 70,87% (67,31–74,20). Молекулярный тест был наиболее точным при исследовании спинномозговой жидкости, костей и суставов, а также образцов кожи, показав чувствительность 100% и специфичность в диапазоне от 70,60 до 91,11%. В образцах лимфатических узлов, включающих аспираты и биоптаты, чувствительность Xpert Ultra была высокой – 87,50% (77,23-93,53), однако специфичность составила 51,08% (44,67–57,46). Для образцов плевры чувствительность Xpert Ultra составила 77,50% (68,34–84,68), варьируясь от 71,43 до 80% в биопсии плевры и жидкостях соответственно. Специфичность всех плевральных образцов составила 79,56% (74,40–83,91). Xpert Ultra показал себя многообещающим в диагностике ВЛТБ. Результаты варьировались в зависимости от локализации заболевания. Этот тест может быть более эффективным, если его использовать в сочетании с другими методами диагностики [109].

Отметим, что до сих пор проведено мало исследований для оценки Xpert MTB/RIF и Ultra при диагностике ВЛТБ - главным образом исследования затрагивают ТБЛ [109]. 

В частности имеется очень мало работ, в которых были бы освещены возможности и пределы метода Xpert MTB/RIF, обобщены результаты применения Xpert MTB/RIF и проведено сравнение данного метода с другими методиками выявления МБТ при исследованиях нереспираторных образцов (микроскопия мазка методом Циля – Нильсена, культивирование на среде Левенштейна Йенсена, посев на жидких питательных средах с использованием автоматизированной системы BACTEK MGIT 960) [98].

Более того, использование молекулярно-генетического теста GeneXpert MTB/RIF ограничено в развивающихся странах, что связано со стоимостью картриджа и необходимостью калибровки и переоборудования приборов Xpert. Для установки данного оборудования оно должно быть релевантным, поэтому в районах с плохой инфраструктурой, финансовыми, техническими и материальными ограничениями его применение пока ограничено [110].

Кроме Xpert MTB/XDR, для выявления МЛУ-ТБ доступен второй экспресс-тест, одобренный ВОЗ, - MTBDRsl (версия 1.0 и версия 2.0). Генотип MTBDRsl (версия 1.0 и версия 2.0) — это продукт Hain life Science, Нерен, Германия), который представляет из себя мультиплексную ПЦР в сочетании с методом, основанным на обратной гибридизации, который использует 8 WT-зондов и 4 мутационно-специфичных зонда (MUT), нацеленных на RRDR [111].

В одном исследовании MTBDRsl правильно выявил 99,7% изолятов с множественной лекарственной устойчивостью, 87,8% пре-МЛУ и 73,9% МЛУ. Анализ показал чувствительность 86,4%, 100%, 85,2% и 76,4% для фторхинолонов, амикацина/канамицина, капреомицина и этамбутола соответственно. Специфичность составила 100% для фторхинолонов и аминогликозидов/циклических пептидов и 93,6% для этамбутола [112]. 

В эфиопском исследовании дана диагностическая эффективность генотипа MTBDRplus в сравнении с системой MGIT 960 для противотуберкулезных препаратов первого ряда.  Чувствительность, специфичность, положительная прогностическая ценность и отрицательная прогностическая ценность теста MTBDRplus для INH составили 90,9%, 100%, 100% и 98,5% соответственно, в то время как соответствующие значения для RIF составили 100%, 99,3%, 93,3% и 100% соответственно [83].

Аналогичные выводы эффективности MTBDRsl содержатся в исследовании в Кыргызской Республике, в котором получен высокий процент положительных результатов выявления микобактерий ТБ в сравнении с микроскопией и методами культивирования с достоверным различием с культуральным Левенштейна-Йенсена методом 269 и 108 (р < 0,001, χ2 , ОШ = 403,5, 95% ДИ (55,8-2918,6)), с Bactec MGIT 960– 269 и 115 (р < 0,001, χ2 , ОШ = 362,6, 95% ДИ (50,1- 2621,8)), с микроскопическим методом – 269 и 115 (р < 0,001, χ2 , ОШ = 362,6, 95% ДИ (50,1-2621,8)) [24].

Выше было сказано про дефицит современных молекулярно-генетических тестов в развивающихся странах. В этой связи страна имеет доступ к ним по линии международной кооперации. В Кыргызской Республике лишь в 2008 г. был внедрен Bactec MGIT-960, а в 2011 г. ‒ Hain-тест (LPA) и Xpert/MTB-Rif [23]. 

Однако еще никогда за всю историю фтизиатрии Кыргызской Республики никто не проводил масштабного исследования с изучением возможностей молекулярно-генетических тестов ВЛТБ. 

В связи с генетической мутацией микобактерий ТБ с возрастанием их лекарственной резистентности применяется генотип MTBDRsl V2.0, также одобренный ВОЗ [113]. 

Эффективность MTBDRsl V2.0 в сравнении с MTBDRsl V.1 и MGIT-960 приводится в исследовании 113 изолятов МЛУ-ТБ в Индии. Bactec MGIT-960 было обнаружено всего 67 (59,7%) изолятов, чувствительных к препаратам второй линии; OFX (офлоксацин), KAN (канамицин), AMK (амикацин), CAP (капреомицин), которые были точно идентифицированы как по генотипу MTBDRslV1.0, так и по генотипу Mtbdrslv2.0”. Однако генотип MTBDRsl V1.0 выявил у 2 (2,94%) изолятов некорректную чувствительность к препаратам второй линии, которые были обнаружены как устойчивые к OFX (офлоксацин) у Bactec MGIT-960 второй линии, а также у генотипа MTBDRsl V2.0. Таким образом, соответствие генотипа MTBDRsl V2.0 с Bactec MGIT-960 и генотипом MTBDRsl V1.0 было практически идеальным (коэффициент Каппа 1 и 0,96 соответственно). Фенотипический метод выявил у 40 (86,9%) изолятов устойчивость к OFX (офлоксацину), из которых 38 (95%) были выявлены как монорезистентные к FQ (фторхинолону) и 2 (6,5%) - как чувствительные по генотипу MTBDRslV1.0. Тем не менее, генотип MTBDRsl V2.0 выявил у 39 (97,5%) изолятов моно-резистентность к FQ (фторхинолону) и у 1 (2,5%) изолята устойчивость к FQ (фторхинолону), а также к AG/CP (фторхинолону для инъекций) и KAN (канамицину) (XDR) (с широкой лекарственной устойчивостью). 

Фенотипический метод Bactec MGIT-960 выявил в общей сложности 6 (8,9%) изолятов как ШЛУ-ТБ, из которых 5 (83,3%) изолятов были идентифицированы как ШЛУ-ТБ и 1 (16,7%) как FQ (фторхинолон), устойчивый только к генотипу MTBDRsl V1.0. Однако генотип MTBDRsl V2.У 0 были обнаружены все 6 изолятов как ШЛУ-ТБ, а также еще 1 изолят ШЛУ-ТБ, устойчивый к FQ с помощью Bactec MGIT-960, как упоминалось выше. Таким образом, соответствие генотипа MTBDRsl V2.0 с Bactec MGIT-960 и генотипа MTBDRsl V1.0 было практически идеальным (коэффициент Каппа 0,91 и 0,82 соответственно) [113].

Имеются сравнительные выводы исследований MTBDRsl (Хайн-теста) и Xpert/MTB-Rif в выявлении МЛУ-ТБ. В систематическом обзоре показано, что Хайн-тест и Xpert/MTB-Rif показывают схожие результаты, хотя было доступно только 2 исследования (чувствительность 91,4–94; специфичность 98,5–99; точность 97,2–97,7; ППЦ 88,9–99,1; ОПЦ 95,8–98,9) [114].

Однако более высокие показатели Xpert MTB/RIF (в частности, над MTBDRsl) приведены в комбинированном бангладешско-австралийском мультицентровом исследовании в общей сложности 1340 образцов ВЛТБ.  В сравнительный анализ вошли микроскопия кислотоустойчивых бацилл, культивирование микобактерий, Xpert MTB/RIF (Xpert) и MTBDRplus. К примеру, чувствительность и специфичность Xpert MTB/RIF и MTBDRplus составили 83.7%/96.0%, и 79,4%/96,5% соответственно [115]. 

Обсуждается перспективность секвенирования полного генома (WGS- whole genome sequencing) для выявления МЛУ-ТБ. В ретроспективном исследовании данные полногеномного секвенирования (WGS), сгенерированные на платформе Ion Torrent, были использованы для прогнозирования фенотипических профилей лекарственной устойчивости к препаратам первой и второй линии среди шведских клинических изолятов микобактерий туберкулеза в период с 2016 по 2018 год. Точность составила 99% для всех препаратов первого ряда и 100% для четырех препаратов второго ряда [118]. 

Тем не менее (несмотря на наличие таких альтернативных средств) на современном этапе более активно и широко применяются Xpert/MTB-Rif, Ultra, а также MTBDRsl (Хайн-тест).

В диагностике внелегочных форм ТБ определенная роль отводится и инструментально-лучевым методам диагностики (рентгенографии, КТ и МРТ, ультразвуковому исследованию) [119]. 

В зависимости от органа, на который он воздействует, ВЛТБ проявляет различные клинические и рентгенологические признаки, которые часто могут имитировать другие заболевания. Поэтому ранняя диагностика и лечение имеют важное значение. Лучевые методы лечения могут использоваться отдельно или вместе, в зависимости от пораженного органа и степени поражения. Например, рентген и компьютерная томография (КТ) проводятся при поражении костей, ультразвуковое исследование (УЗИ), компьютерная томография и магнитно-резонансная томография (МРТ) в случаях возможного абдоминального туберкулеза, УЗИ при наличии поверхностных поражений, таких как лимфаденит, маммография и УЗИ при развитии мастита, и МРТ, если поражена ЦНС. МРТ помогает определить, поражены ли глубокие ткани туберкулезом при наличии поражения опорно-двигательного аппарата. Кроме того, позитронно-эмиссионная томография (ПЭТ)-КТ позволяет оценить степень поражения скелетного туберкулеза и отслеживать реакцию на лечение [28, 120].
К примеру, на сегодня идет активное применение инструментально-лучевых средств диагностики при КСТ [121-123]. 
Применение КТ значительно улучшает диагностику туберкулезного спондилита, позволяя обнаружить изменения, которые не визуализируются при обычной рентгенографии. На КТ поражение позвоночника проявляется в виде разрушения тел позвонков, слиянием очагов между собой с образованием зон деструкции, включающих секвестры. 

МРТ предназначена для случаев, когда КТ противопоказана, включая пациентов с почечной недостаточностью или реакциями гиперчувствительности к контрасту. МРТ также может быть использована для более детальной оценки очагового образования в почках при подозрении на туберкулез почек. Аномалии мочеточника рентгенологически очевидны при внутривенном введении или пиелографии примерно у 50% пациентов с туберкулезом почек. На КТ и МРТ пораженные сегменты мочеточника имеют утолщение стенки с усиленным увеличением. 

Несмотря на несомненные плюсы МРТ, в современной литературе указывается на необходимость комбинированного применения различных средств рентгенологической диагностики ТБ половых органов, включая КТ и МРТ для диагностики туберкулезного эпидидимо-орхита [125]. 
1.4. Современные методы лечения внелегочного туберкулеза
Туберкулез является серьезной медицинской и социальной проблемой, не теряющей своей значимости, несмотря на все достижения фармакологии и хирургии. Противотуберкулезная химиотерапия является первой линией лечения при всех формах внелегочного ТБ, и 6-месячный курс является стандартом лечения, но не для лечения костно-суставного ТБ [126-130]. Она включает интенсивную фазу режима из четырех препаратов, включая изониазид (H), рифампицин (R), пиразинамид (Z) и этамбутол (E). За этой интенсивной фазой следует фаза продолжения с H и R ежедневно в течение 4 месяцев. Альтернативно, режим альтернативного дня включает (2 (HZRZE) 3/4 (HR)3) в соответствии с режимом короткого курса лечения под непосредственным наблюдением (DOTS- directly observed treatment short course).

Стратегия DOTS состоит из пяти компонентов: политическая приверженность, диагностика, регулярное обеспечение противотуберкулезными препаратами и лабораторные исследования, короткий курс химиотерапии и стандартная система регистрации и отчетности о количестве случаев и результатах лечения [131].

Вопрос о том, достигает ли DOTS своей цели — улучшения приверженности пациента и результатов лечения — по-прежнему остается дискуссионным [132,133].

В иранском исследовании с оценкой краткосрочному курсу лечения туберкулеза под непосредственным наблюдением (DOTS) результат лечения пациентов составил 85,39%. Что касается продолжительности лечения, то в 95,5% случаев продолжительность лечения соблюдалась, а в остальных случаях наблюдение не проводилось [134]. 

В африканском описательном перекрестном исследовании 1723 пациентов успех лечения от DOTS был достигнут у 93,7%, в то время как 3,3% пациентов умерли [135]. 

Таким образом, в обоих вышеперечисленных исследованиях целевой показатель результатов лечения, запланированный ВОЗ, был достигнут. 

Однако в ряде исследованиях результаты лечения с применением DOTS не были такими оптимальными. К примеру, в исследовании в городе Адама, Центральная Эфиопия, среди 281 обследованного пациента 90 (32%) были вылечены, 137 (48,8%) завершили лечение, у 4 (1,4%) лечение не увенчалось успехом, 36 (12,8%) были потеряны для наблюдения и 14 (5%) умерли. Общий показатель успешности лечения составил 80,8%. Выводами авторов данного исследования стало то, что результаты лечения пациентов с туберкулезом всех форм (включая ВЛТБ) в городе Адама были неудовлетворительными при направлении на лечение, при этом общая национальная оценка составила 86%, а международный целевой показатель ВОЗ на 2030 год - ≥90% [136]. 

Аналогично неоптимальные показатели получены в другом африканском исследовании медицинских центров DOTS в штате Нигер, Нигерия, в исследование были включены в общей сложности 1633 пациента. Была проведена оценка 26 центров DOTS, из которых 11 были первичными, 13 - вторичными и 2 - третичными медицинскими учреждениями соответственно. Согласно результатам этого исследования, только 42,3% центров DOTS достигли целевого показателя ВОЗ по успешному лечению, но общий показатель успеха лечения составил 76,0%, а показатель излечения - 78,3%, что все еще ниже целевого показателя ВОЗ в 85% [137].

На протяжении ряда исследований делаются ссылки на исследования, которые были проведены на африканском континенте (что объяснимо). На африканский континент приходится четверть новых случаев заболевания ТБ и смертей от него во всем мире, при этом ежегодно заболевают 2,5 миллиона человек и 417 000 человек умирают от туберкулеза [132].

В эфиопском исследовании была дана оценка степени удовлетворенности пациентов стратегией DOTS и связанными с ней факторами в зоне Гамо. В исследовании приняли участие в общей сложности 358 пациентов, доля ответивших составила 95,7%. Уровень удовлетворенности DOTS составил 61.2% [56.1-66.3%, 95% ДИ]. Среди факторов неудовлетворенности участники опроса отметили наличие серьезной проблемы с лабораторным обслуживанием, которая приводила к задержкам и длительным записям на прием для получения результатов [131].

В этой связи упомянутые инновационные средства диагностики Xpert MTB/RIF (Xpert) и MTBDR направлены на улучшение лабораторного обслуживания в плане экспресс-диагностики и глубины (качества) анализа. 

Суммируя, отметим, что DOTS-необходимый компонент лечения пациентов с ВЛТБ, но ее эффективность варьируется в зависимости от тех или иных факторов риска (одним из которых является лекарственная устойчивость микобактерий ТБ). 

Вообще лечение туберкулеза (ТБ) с множественной (МЛУ) и широкой лекарственной устойчивостью (ШЛУ) возбудителя является актуальной проблемой во всем мире [138,139]. 

ВОЗ запустила программу DOTS в 1995 году, однако у данной стратегии борьбы с туберкулезом было ограничение: она не учитывала ЛУ-ТБ, и, поскольку проблема лекарственной устойчивости при туберкулезе часто связана с плохим внедрением DOTS, это скорее усугубляло условия для развития туберкулеза с множественной лекарственной устойчивостью (МЛУ).Чтобы устранить этот пробел, программа DOTS-Plus была основана на пяти элементах стратегии DOTS, принимая во внимание использование противотуберкулезных препаратов второго ряда в эндемичных по МЛУ-ТБ условиях и, таким образом, стремясь предотвратить дальнейшее развитие и распространение МЛУ-ТБ. 

Тем не менее существуют противоречия в отношении осуществимости и эффективности DOTS-Plus, особенно в странах с ограниченными ресурсами. В дополнение к психосоциальным и экономическим последствиям, возникающим в результате примерно 2-летнего курса лечения, другие проблемы при внедрении DOTS-Plus включают необходимость в более совершенных диагностических инструментах и частоту нежелательных явлений, связанных с приемом препаратов против МЛУ-ТБ [132].

В этой связи в очередной раз отметим инновационные средства диагностики Xpert MTB/RIF (Xpert) и MTBDR, направленные на диагностику лекарственной устойчивости микобактерий ТБ. 

Кроме химиотерапевтического способа лечения внелегочных форм ТБ под воздействием DOTS, в лечении ВЛТБ роль отведена и оперативной хирургии (пусть и неприоритетная) [140].

Надо отметить, что в современной литературе, посвященной лечению ТБ средствами оперативной хирургии, преобладающее множество принадлежит в первую очередь костно-суставному ТБ [141-145].  

С точки зрения трактовки ТБ костей как первичного хронического остеомиелита следует считать, что радикальное удаление патологического очага способствует быстрейшему купированию процесса, вплоть до его полного прерывания, создает условия для остеорепарации и, соответственно, обеспечивает лучшие исходы лечения, снижая риск отдаленных ортопедических последствий.

Объективность сказанного демонстрируется на ретроспективном анализе данных Клиники детской хирургии и ортопедии Санкт-Петербургского НИИ фтизиопульмонологии за 2000–2020 гг.: более 6000 детей в возрасте от 6 месяцев до 18 лет, обследованных в рамках дифференциальной диагностики костно-суставного туберкулеза, в т.ч. около 1000 случаев – с бактериологическим или молекулярно-генетическим подтверждением диагноза [145].

Из других современных методик оперативного лечения костно-суставного ТБ можно выделить тотальное эндопротезирование тазобедренного сустава (ТЭПТС) [146, 147], костные трансплантаты [148,149], титановые сетки, титановые сетчатые каркасы [150,151]. 

В настоящее время «золотым стандартом» и основным моментом в эффективном лечении ТБ мочевой системы (ТБ МС) является комбинированная химиотерапия с разумным хирургическим вмешательством и строгим последующим наблюдением пациента [152]. 

Так как ТБ МС – медленно прогрессирующее заболевание с минимальными симптомами, часто приводящее к необратимому поражению органов, то до 75% пациентов с этой патологией переносят оперативное вмешательство [152]. 

Хирурги выделяют 5 групп оперативных вмешательств при ТБ почки и мочеточника: 

· Стентирование мочеточника или чрескожная нефростомия (ЧНС); 

· Чрескожное дренирование абсцессов; 

· Кавернотомия или резекция почки;

· Нефрэктомия; 

· Реконструкция верхних мочевых путей (ВМП) – уретерокаликостомия, реимплантация мочеточника, кишечная реконструкция мочеточника [153]. 

Хирургический способ-дополнение к основному консервативному лечению [154-156] и проводится на фоне подготовительного консервативного курса на протяжении не более трех месяцев, но при исключительных сценариях, таких как неотложная неврология, необходимо срочное или незамедлительное оперативное вмешательство [157,158]. 

Продолжительность лечения после хирургического вмешательства. Сроки постхирургического лечения не меньше полугода (при лекарственно-чувствительном ТБ) [159] и не меньше полутора лет (при лекарственно-устойчивом ТБ) [160].

В настоящее время самым фундаментальным и основным моментом в эффективном лечении ВЛТБ является комбинированная противотуберкулезная терапия с применением препаратов первой линии при необходимости с использованием средств оперативного лечения, с последующим наблюдением пациента [161]. Так как ВЛТБ зачастую носит бессимптомный характер или маскируется под другие патологии, в 2/3 случаях имеется показание к оперативному вмешательству [161]. 

Резюме. Все вышеизложенное явилось основанием для более углубленного изучения проблемы ВЛТБ в стране с целью оценки существующего положения и поиска решений. Главными задачами было изучение заболеваемости ТБ внелегочных локализаций, их структуру и оценить чувствительность МБТ в резекционном и патологическом материале, эффективность лечения у больных ВЛТБ с формами различного спектра чувствительности возбудителя, на основании использования результатов комбинации современных молекулярно-генетических методов исследования (Хайн тест, Xpert MTB/RIF).

Все эти составляющие, являются важными, как для оценки эффективности проводимых противотуберкулезных мероприятий, так и для разработки рекомендаций по проведению дополнительных путей повышения эффективности лечения больных с ВЛТБ.

ГЛАВА 2. МЕТОДОЛОГИЯ И МЕТОДЫ ИССЛЕДОВАНИЯ

2.1. Объект исследования
Для решения поставленных задач выполнено 
ретроспективное-проспективное когортное, случай-контроль исследование, объектом которого явились учетно-отчетные формы по ТБ, утвержденные 2014 году Министерством здравоохранения Кыргызской Республики ТБ 06 (результаты ТЛЧ к препаратам первого и второго рядов), ТБ 09у (результаты лечения), медицинская карта пациентов ТБ 01у (рис. 2.1.1).
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Рисунок 2.1.1 Методология и методы исследования

Для изучения заболеваемости ВЛТБ и общих закономерностей выявления и установления диагноза туберкулеза, различных внелегочных локализаций в Кыргызской Республике (глава 3.1.1, задача 1) использованы данные ТБ регистра впервые выявленных больных туберкулезом (районный регистрационный журнал ТБ 02). Ведение этого регистра в Кыргызской Республике было начато в рамках системы эпидемиологического мониторинга туберкулеза и продолжено как составная часть системы мониторинга противодействия рас​пространению туберкулеза в КР, созданной в соответствии с Программой Правительства Кыргызской Республики «Туберкулез – V» на 2017 -2021 гг.  от 17 января 2017 г. № 9-р. В связи, с чем нами сделана разработка алгоритма диагностики ВЛТБ (рис. 2.1.2).
В анализ включены данные 7 областей и 2-х городов КР (Чуйская, Нарынская, Таласская, Ыссык-Кульская, Ошская, Жалал-Абадская, Баткенская, г. Бишкек и г. Ош), где веде​ние регистров впервые выявленных больных туберкулезом начато не позже, чем с 2017 г. 

Далее проведен анализ частоты различных локализаций ВЛТБ. В разработку включены сведения о 14607 впервые диагностированном больном ВЛТБ, зарегистрированном в период 2010-2021 гг.  Идентификация пациента проводилась по уникальному номеру, присвоенному в ТБ регистре. 

С целью изучения сроков и  обстоятельств выявления и диагностики ВЛТБ (КСТ и МПТ) (глава 3.2, задача 2) в исследование было всего включено 73 (61,86 %) впервые выявленных больных КСТ и 45 (38,14 %) больных МПТ, зарегистрированных в  2016 г. в Национальном центре фтизиатрии (НЦФ), включая 37 (50,68 %)  мужчин, 36 (49,32 %) женщин КСТ и 33 (73,33 5) мужчин и 12 (26,7 5) женщин с МПТ. Всего больных ВЛТ – 118 больных в возрасте от 13 до 84 лет. Наиболее большое количество больных встречалось в возрасте от 20 до 39 лет, что составило 56,78 % случаев.
Для решения задачи 3 (подглава 3.3.1) диссертации верификация диагноза проводилась на основании микроскопических, бактериологических и молекулярно-генетических исследований, которые проводились на базе Республиканской референс-лаборатории НЦФ, в частности были использованы данные отчетной формы ТБ 06/таблица 3-б Республиканского центра информатики и эпидемиологии (РЦИиЭ). 

Результаты получены из Республиканского центра информатики и эпидемиологии (РЦИиЭ) Национального центра фтизиатрии (НЦФ) Кыргызской Республики (КР).  Профиль штаммов МБТ среди различных контингентов ВЛТБ КР был проанализирован на основе когортного ретроспективного исследования у 883 пациентов, которые имели результат ТЛЧ среди 3389 больных, зарегистрированных за исследуемый период.          
В соответствии с Клиническим руководством по ведению внелегочного туберкулеза (2024 г.) внелегочная форма туберкулеза - наличие туберкулезной инфекции во внелегочной области с верификацией бактериологическими или клиническими средствами.
Случаи заболевания туберкулезом распределены следующим образом: 

Новый случай. Пациент никогда ранее не лечился от ТБ или не принимал противотуберкулезные препараты в течение менее 1 месяца.
Ранее леченные (исключая рецидивы) – пациент, получивший курс повторного лечения и результат оказался неэффективным, или оценен как «потерян для последующего наблюдения медицинским работником», или результат лечения по окончанию последнего курса лечения неизвестен.
Случай рецидива.  Пациент, который ранее получал лечение от ТБ и по завершении последнего курса терапии был признан излеченным или завершившим лечение, но в настоящее время у него диагностирован повторный эпизод ТБ.
Для решения задачи подглавы 3.3.1 были использованы результаты исследований образцов (биоптаты, гной), взятых во время операции у 280 больных с подозрением на ВЛТБ. Среди них были образцы больных с лимфоаденопатией, поражением костно-суставной системы (n=205) и с подозрением на наличие урогенитального ТБ (n=75). Всем поступившим в лабораторию образцам были проведены тесты лекарственной чувствительности микобактерий туберкулеза (МБТ) к ПТП.

Для решения задачи подглавы 3.3.2 были проанализированы статистические отчеты по туберкулезу за 2008 - 2016 гг., данные учетных форм ТБ-06 за 2017 – 2022 гг., истории болезни 54 впервые выявленных больных с КСТ и 19 больных с мочеполовым туберкулезом (МПТ), получавших лечение в НЦФ в 2017 – 2022 годы. В качестве исследуемого материала использовалось биологическое выделение жидкой среды.

Кроме традиционных и рутинных средств диагностики, главным образом мы использовали современные методы выявления лекарственной устойчивости изолятов к противотуберкулезным препаратам на молекулярно-генетическом уровне.

По отчетным данным по Республике за 2017 г., по формам ТБ-06 всего внелегочный туберкулез составляет 1650 случаев. Посевов было всего 862, из них 503 – БК отрицательные, составившие 58 %. С положительным посевом составляет 359 (42 %), из них 333 проводился ТЛЧ, где с устойчивыми формами составляет 192 (57,6%) случая и чувствительными формами – 141 (42,4%).
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По данным Хайн теста, МЖИТ и Левенштейна-Йенсена устойчивые формы – 192 случая, из них монорезистентные – 57 (29,7 %), ПЛУ – 28 (14,6 %), рифампициноустойчивые – 1(0,5 %), МЛУ-ТБ – 99 (51,6 %), другие ЛУ ТБ – 7 (3,6 %). Ген-экспертом исследовано – 48, из них 13 (27,1 %) – рифампицин-устойчивые и 35 (72,9 %) – рифампицин-чувствительные. 

Для решения задачи подглавы 3.3.3. было комплексно обследовано 9574 больных, вошедших в когорту больных ТБ с сохраненной чувствительностью МБТ к ППР, зарегистрированных в КР за период с 2019 по 2020 годы и 454 больных, вошедших в когорту больных с ТБ с ЛУ МБТ к ППР, зарегистрированных и проанализированных в ГЦБТ г. Бишкек за период с 2018 по 2019 годы.

Для решения задачи подглавы 3.3.4. проведен анализ результатов лечения 454 больных, вошедших в когорту больных с туберкулезом с лекарственной устойчивостью МБТ к ППР, зарегистрированных в ГЦБТ г. Бишкек за период с 2018 по 2019 годы. Проведен анализ эффективности лечения больных ВЛТБ с ЛУ за 2018 и 2019 гг. по данным ГЦБТ г. Бишкек. 

Исходы лечения оценивались: как «вылечен» - курс терапии закончен при отсутствии свидетельств неэффективного лечения и имеется:  
•     3-5 и более отрицательных посева мокроты, с промежутком в 30 дней к концу курса лечения (включая последний месяц). 

Результат «лечение завершено» означало, что курс терапии закончен при отсутствии свидетельств неэффективного лечения, но нет доказательств, что имеется:  
•     3-5 и более отрицательных посева мокроты, с промежутком в 30 дней к концу курса лечения (включая последний месяц). 
 Успешное лечение. Сумма показателей «Излечен» и «Лечение завершено».

Неэффективное лечение. Пациент, режим лечения которого прекращается или меняется на новый режим лечения:
К причинам изменения относятся:
• Отсутствие клинического ответа и/или бактериологического ответа;
• Отсутствие конверсии культуры к концу 6-го месяца лечения (результаты от 4-го и 5-го месяцев лечения) и отсутствие конверсии мазка мокроты в конце 5-го и в конце 6-го мес.);
• бактериологическая реверсия;
• нежелательная реакция на лекарство;
• доказательства дополнительной устойчивости к лекарствам в режиме лечения. 
Умер. Пациент умер в процессе химиотерапии, причина смерти может быть любая.
Потерян для последующего наблюдения медицинским работником. Пациент, который не начал лечение или прервал лечение на 2 месяца и более.
*При оценке результатов лечения необходимо учитывать результаты рентген исследования.
Не успешный исход. Сумма показателей «неэффективное лечение», «умер» и «потерян для последующего наблюдения медицинским работником».
Оценка результатов лечения МЛУ ТБ проводилась соответственно Клиническому руководству по менеджменту лекарственно-устойчивого туберкулеза (2024 г.):

Вылечен (излечение) – больной МЛУ ТБ, который закончил лечение в соответствии с протоколом ведения, принятым в стране, и имел последовательно отрицательные результаты культуральных исследований (как минимум, пять результатов) за последние 12 месяцев лечения. Если за это время был зарегистрирован только один положительный посев, и нет сопутствующих клинических данных, говорящих об ухудшении состояния, пациент все равно может считаться излеченным при условии, что за этим положительным посевом последовало, как минимум, три последовательных отрицательных посева, собранные не менее чем с 30-дневным промежутком.

 Лечение завершено – больной МЛУ ТБ, который закончил лечение в соответствии с протоколом, но не подходит под определение излечения или безуспешного лечения из-за отсутствия результатов бактериологических исследований (т. е. за последние 12 месяцев лечения было проведено менее пяти культуральных исследований).

Умер – больной МЛУ ТБ, который умер от любой причины во время курса лечения МЛУ ТБ. 

Перерыв лечения (Отрыв от лечения) – больной МЛУ ТБ, лечение которого было прервано на 2 и более месяца по любой причине.

2.2. Предмет исследования
Для описания результатов нами был использован SPSS-16.0. При сравнении средних значений выборок предполагалось, что обе выборки подчиняются нормальному распределению (Гаусса). Если значения были нормально распределены (˂ 0,05) и 2 выборки связанные, то сравнение считалось парным тестом (Paired-Samples T Test), а если выборки несвязанные, то тест Independent Samples T Test. Если нет наличия нормального распределения (˃ 0,05), то вычислялись медианы и для сравнения выборок использовались непараметрические тесты. При этом, в случае связанных выборок считался 2 Related-Samples Tests (test type-Wilcoxon), а при не связанных – 2 Independent Samples T Test (U-test Mann –Whitney). Если в результате сравнений Р ˂ 0,05, это свидетельствует о значимой разнице. 

Использовался коэффициент корреляции в диапазоне от -1 до +1, при котором гравитация к последнему значению имеется сильная корреляция (и наоборот). Корреляция Пирсона имела место быть при нормальном распределении переменных, а в противном случае-корреляции Спирмена или Кендалла. 

Определяли отношение шансов (ОШ) и доверительный интервал. Для оценки факторов риска составлялись таблицы сопряженности, а для выяснения статистической значимости проводился тест хи-квадрат Пирсона (χ2) с поправками Йетса (при значениях от пяти до девяти) и критерия Фишера (меньше пяти). Статистически значимыми принимали значения при уровне р <0,05. 

Также рассчитаны 95 % доверительные интервалы с использованием биномиального метода Вильсона для оптимальной оценки доверительных интервалов для частот. Тест Манна – Уитни проводили для сравнения среднего времени между результатами устойчивости Xpert и началом лечения ЛУ ТБ в 2013 и 2014 году. Графики и статистические анализы были выполнены в программном обеспечении STATA, версия 14.0 (STATA Corporation LP, CollegeStation, TX) и MS Excel 2010.

ГЛАВА 3.  РЕЗУЛЬТАТЫ СОБСТВЕННЫХ ИССЛЕДОВАНИЙ
3.1. РАСПРОСТРАНЕННОСТЬ И СТРУКТУРА ВНЕЛЕГОЧНОГО ТУБЕРКУЛЕЗА

3.1.1. Характеристика зарегистрированных случаев внелегочного туберкулеза в Кыргызской Республике

Для решения задачи в анализ были включены отчетные данные Республиканского центра информатики и эпидемиологии (РЦИиЭ) Национального центра фтизиатрии (НЦФ) Кыргызской Республики (КР) за 2015-2022 гг.  с распределением легочной и внелегочной формы туберкулеза. 

Анализ различных случаев заболевания ТБ показал, что преобладают легочные формы (76,3-82,0%) (таб.3.1.1.1.). 

Таблица 3.1.1.1. – Распределение количества зарегистрированных различных случаев заболевания туберкулезом на легочный и внелегочный ТБ, в 2015-2022 годы, абс. число и %

	Случаи ТБ
	годы

	
	2015
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020
	2021
	2022

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	Всего ТБ
	7833
	7995
	7695
	7585
	7057
	4885
	5199
	5117

	

	НС ТБ
	5853
	5680
	5616
	5249
	5096
	3518
	3891
	4038

	%
	74,7
	71,0
	70,0
	69,2
	72,2
	72,0
	74,8
	78,9

	ЛТБ
	4164
	4282
	4132
	3985
	3836
	2709
	2949
	3211

	%
	71,1
	75,4
	73,6
	75,9
	75,3
	77,0
	75,8
	79,5

	ВЛТБ
	1689
	1398
	1484
	1264
	1260
	809
	942
	827

	%
	28,9
	24,6
	26,4
	24,1
	24,7
	23,0
	24,2
	20,5

	

	Продолжение таблицы 3.1.1.1.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9

	Рецидив
	1158
	1324
	1057
	1089
	1042
	707
	695
	526

	%
	14,8
	16,6
	13,7
	14,4
	14,8
	14,5
	13,4
	10,3

	ЛТБ
	1054
	1211
	961
	993
	957
	644
	634
	483

	%
	91,0
	91,5
	90,9
	91,2
	91,8
	91,1
	91,2
	91,8

	ВЛТБ
	104
	113
	96
	96
	85
	63
	61
	43

	%
	8,6
	8,5
	9,1
	8,8
	8,2
	8,9
	8,8
	8,2

	

	РЛ
	822
	991
	1022
	1247
	919
	660
	613
	553

	%
	10,5
	12,4
	13,3
	16,4
	13,0
	13,5
	11,8
	10,8

	ЛТБ
	757
	905
	951
	1147
	845
	608
	569
	503

	%
	92,1
	91,3
	93,0
	92,0
	91,9
	92,1
	92,8
	91,0

	ВЛТБ
	65
	86
	71
	100
	74
	52
	44
	50

	%
	7,9
	8,7
	7,0
	8,0
	8,1
	7,9
	7,2
	9,0

	Всего ЛТБ
	5975
	6398
	6044
	6125
	5638
	3961
	4152
	4197

	%
	76,3
	80,0
	78,5
	80,7
	79,9
	81,1
	79,9
	82,0

	Всего ВЛТБ
	1853
	1597
	1651
	1460
	1419
	924
	1047
	920

	%
	23,7
	20,0
	21,5
	19,3
	20,1
	18,9
	20,1
	18,0

	Примечание: ЛТБ – легочный ТБ, ВЛТБ – внелегочный ТБ


Анализ также показал, что в целом, общее количество ВЛТБ за анализируемый период уменьшилось в 2 раза (с 1853 до 920 случаев) и за счет новых случаев, а легочные формы в 1,4 раза (с 5975 до 4197 случаев) и при этом доля НС ТБ увеличилась с 74,7% до 78,9% (рис.3.1.1.1). 

В 2016 году отмечался небольшой рост общего числа случаев с ТБ до 7995, но затем установлено постепенное их снижение до 7585 случаев в 2018 году и до 7057 случаев в 2019 году. 

Среди новых случаев в зависимости от пола и возраста с 2015 г. по 2022 г. показатели заболеваемости ВЛТБ на 100 тыс. населения у мужчин были выше по сравнению с ПЗ ВЛТБ женщин. Наиболее высокими были ПЗ ВЛТБ в 2015 г. – 15,1 у мужчин и 13, 3 у женщин (р <0,001, χ2). В период пандемии COVID-19 отмечено снижение уровня заболеваемости как у мужчин, так и у женщин: в 2020 г. - 6,8 – 5,5 (р <0,001, χ2), в 2021 – 7,8 – 6,3 (р <0,001, χ2) и в 2022 г. – 6,3 – 5,5 (p=0,010, χ2) на 100 тыс. населения соответственно. В возрастном аспекте наиболее чаще встречались в возрастной категории с 18 – 24 лет, как у мужчин, так и у женщин. Так в 2015 году по этой возрастной категории заболеваемость ВЛТБ у мужчин составила 4,1 и у женщин – 2, 5 на 100 тыс. населения (р <0,001, χ2). В период пандемии COVID-19 также отмечено снижение уровня заболеваемости как у мужчин, так и у женщин по этой возрастной категории в 2020 г. – 1,7 – 0,9 (p=0,006, χ2), в 2021 – 1,2 – 0,9 (p=0,723, χ2) и в 2022 г. – 1,3 – 0,9 (p=0,428, χ2) на 100 тыс. населения соответственно (табл. 3.1.1.2.).

Таблица 3.1.1.2. – Показатели заболеваемости (ПЗ) ВЛТБ в зависимости от пола и возраста в Кыргызской Республике
	Наименование 

показателей
	2015 год
	2016 год
	2017 год
	2018 год
	2019 год
	2020 год
	2021 год
	2022 год

	
	абс.ч
	ПЗ
	абс.ч
	ПЗ
	абс.ч
	ПЗ
	абс.ч
	ПЗ
	абс.ч
	ПЗ
	абс.ч
	ПЗ
	абс.ч
	ПЗ
	абс.ч
	ПЗ

	Всего
	1676
	28,4
	1398
	23,0
	1484
	23,9
	1264
	20,0
	1260
	19,5
	809
	12,3
	942
	14,1
	827
	11,8

	Мужчины
	893
	15,1
	769
	12,6
	807
	13,0
	698
	11,0
	720
	11,2
	449
	6,8
	523
	7,8
	440
	6,3

	0-4 года
	50
	0,8
	35
	0,6
	54
	0,9
	28
	0,4
	30
	0,5
	15
	0,2
	29
	0,4
	7
	0,1

	5,6 лет
	37
	0,6
	34
	0,6
	30
	0,5
	10
	0,2
	15
	0,2
	7
	0,1
	15
	0,2
	1
	0,01

	7-14 лет
	161
	2,7
	111
	1,8
	106
	1,7
	74
	1,2
	72
	1,1
	36
	0,5
	39
	0,6
	12
	0,2

	15-17 лет
	56
	0,9
	55
	0,9
	53
	0,9
	37
	0,6
	37
	0,6
	22
	0,3
	17
	0,3
	16
	0,2

	18-24 лет
	241
	4,1
	190
	3,1
	215
	3,5
	182
	2,9
	165
	2,6
	111
	1,7
	78
	1,2
	88
	1,3

	25-28 лет
	51
	0,9
	64
	1,1
	59
	0,9
	67
	1,1
	66
	1,0
	40
	0,6
	64
	0,9
	44
	0,6

	29-34 лет
	83
	1,4
	70
	1,2
	76
	1,2
	65
	1,0
	70
	1,1
	32
	0,5
	43
	0,6
	45
	0,6

	35-44 лет
	81
	1,4
	69
	1,1
	75
	1,2
	67
	1,1
	69
	1,1
	47
	0,7
	67
	1,0
	68
	0,9

	45-54 лет
	51
	0,9
	62
	1,0
	58
	0,9
	67
	1,1
	77
	1,2
	51
	0,8
	53
	0,8
	68
	0,9

	55-64 лет
	45
	0,8
	43
	0,7
	42
	0,7
	55
	0,9
	72
	1,1
	42
	0,6
	66
	0,9
	54
	0,8

	65 лет и старше
	37
	0,6
	36
	0,6
	39
	0,6
	46
	0,7
	47
	0,7
	46
	0,7
	52
	0,8
	37
	0,5

	Женщины
	783
	13,3
	629
	10,3
	677
	10,9
	566
	9,0
	540
	8,3
	360
	5,5
	419
	6,3
	387
	5,5

	0-4 года
	34
	0,6
	33
	0,5
	32
	0,5
	19
	0,3
	21
	0,3
	15
	0,2
	26
	0,4
	2
	0,03

	5,6 лет
	13
	0,2
	15
	0,2
	26
	0,4
	18
	0,3
	15
	0,2
	2
	0,03
	9
	0,1
	1
	0,01

	7-14 лет
	143
	2,4
	82
	1,3
	95
	1,5
	74
	1,2
	46
	0,7
	30
	0,5
	48
	0,7
	9
	0,1

	15-17 лет
	40
	0,7
	33
	0,5
	47
	0,8
	35
	0,6
	21
	0,3
	14
	0,2
	19
	0,3
	4
	0,06

	18-24 лет
	149
	2,5
	119
	2,0
	145
	2,3
	90
	1,4
	111
	1,7
	60
	0,9
	66
	0,9
	69
	0,9

	25-28 лет
	51
	0,9
	72
	1,2
	51
	0,8
	55
	0,9
	41
	0,6
	39
	0,6
	36
	0,5
	47
	0,7

	29-34 лет
	102
	1,7
	63
	1,0
	73
	1,2
	58
	0,9
	57
	0,9
	43
	0,7
	35
	0,5
	46
	0,7

	35-44 лет
	93
	1,6
	69
	1,1
	69
	1,1
	63
	1,0
	71
	1,1
	45
	0,7
	49
	0,7
	55
	0,8

	45-54 лет
	67
	1,1
	57
	0,9
	49
	0,8
	57
	0,9
	48
	0,7
	28
	0,4
	44
	0,7
	50
	0,7

	55-64 лет
	48
	0,8
	52
	0,9
	48
	0,8
	52
	0,8
	64
	1,0
	48
	0,7
	46
	0,7
	54
	0,8

	65 лет и старше
	43
	0,7
	34
	0,6
	42
	0,7
	45
	0,7
	45
	0,7
	36
	0,5
	41
	0,7
	50
	0,7


Заболеваемость ВЛТБ (новые случаи) за 8-ми летний период по всем регионам Кыргызской Республики снижалась аналогично, как и по Республике. Наибольшие показатели заболеваемости ВЛТБ отмечены в Ошской и Чуйской областях, которые в 2015 году составили по 6,2  и 5,1 на 100 тыс. населения и наименьший показатель отмечен за 2015 год в Таласской области – 0,9 на 100 тыс. населения (р <0,001, χ2). Снижения заболеваемости ВЛТБ в период пандемии по этим же регионам к 2022 году было по Ошской области -2,5, Чуйской области – 2,2 и Таласской – 0,4 на 100 тыс. населения и отличия с Таласской областью было также достоверным (р <0,001, χ2) (табл. 3.1.1.3.).
Таблица 3.1.1.3. - Заболеваемость ВЛТБ по регионам Кыргызской Республики с 2015 – 2022 гг.

	Наименование показателей
	Годы 

	
	2015
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020
	2021
	2022

	Кыргызская Республика
	28,1
	22,9
	23,9
	19,9
	19,5
	12,3
	14,2
	11,9

	Баткенская область
	1,4
	1,1
	1,3
	1,2
	1,1
	0,8
	0,7
	0,6

	Джалал-Абадская область
	4,7
	4,4
	3,9
	3,7
	3,4
	2,4
	3,0
	2,3

	Иссык-Кульская область
	1,6
	1,4
	1,1
	1,1
	1,1
	0,4
	0,7
	0,4

	Нарынская область
	1,3
	1,2
	0,8
	1,1
	0,8
	0,5
	0,8
	0,5

	Ошская область
	6,2
	4,6
	5,1
	3,9
	4,1
	2,6
	2,6
	2,5

	Таласская область
	0,9
	0,9
	0,9
	0,7
	0,6
	0,4
	0,5
	0,4

	Чуйская область
	5,1
	4,6
	5,3
	3,9
	4,3
	2,4
	2,9
	2,2

	г. Бишкек
	5,3
	3,6
	4,3
	3,2
	2,9
	2,0
	2,2
	2,1

	г. Ош
	1,3
	0,9
	0,9
	1,0
	0,9
	0,7
	0,5
	0,7


Один из результатов пандемии коронавирусной инфекции заключался в резком снижении числа зарегистрированных случаев этого заболевания, на более чем 2000 случаев, составляя 4885. Одновременно с этим, мероприятия, проведенные Национальной ТБ программой совместно с Министерством здравоохранения Кыргызской Республики, привели к увеличению на 300 случаев туберкулеза, доведя количество зарегистрированных до 5199 в следующем году. В 2022 году количество случаев туберкулеза сохранилось на уровне 5117 (рис. 3.1.1.1).
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Рис.3.1.1.1 - Количество зарегистрированных в Кыргызской Республике случаев ВЛТБ, ЛТБ и общего числа ТБ, 2015-2022 гг.

Легочные формы ТБ в течение 3-х лет достигали 6398 и 6125 случаев, а в 2019 году – 5638 случаев, в 2020 году уменьшилось до 3961 (на 1677 случаев меньше), т.е. снижение общего количества зарегистрированных из-за COVID-19 было в основном за счет легочных форм. В 2021 году их количество достигло 4152 и сохранялось на этом уровне, составляя 4197 случаев в следующем.

Внелегочные формы ТБ также снижались в указанные периоды - 1597 в 2016 году и 1419 в 2019 году. В период пандемии – 924 и сохраняется в пределах этого количества и в следующие годы – 1047 и 920 случаев соответственно годам. 

При анализе новых случаев внелегочных форм ТБ в течение последних 8 лет выявлено, что данная категория случаев уменьшилась количественно в 2 раза с 1689 до 827 (р  <0,001, χ2), а легочные формы – в 1,3 раза (р  <0,001, χ2) и в целом их доля имеет тенденцию небольшого увеличения составляя 78,9% в 2022 году против 74,5% в 2015 году. Удельный вес новых случаев ВЛТБ составил 28,6% в 2015 году и стал ежегодно снижаться и достиг 20,5% в последнем году анализа. Между ВЛТБ и ЛТБ обнаружена причинно-следственная прямая корреляционная связь (р= 0,004, r = +0,7) с увеличением последних с 71,4% до 79,5% соответственно годам (рис.3.1.1.2).

Рецидивы и ранее леченые случаи ВЛТБ также снизились (со 104 до 43 и с 65 до 50 соответственно случаям), но существенной разницы при этом не выявлено (р=0,601 и 0,467). 
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Рис.3.1.1.2 - Количество зарегистрированных различных случаев ВЛТБ за 2015-2022 годы (НС – новые случаи, Рец. – рецидивы, РЛ – ранее леченые) 

Доля рецидивов в целом составила 14,8% в первом году анализа и нивелировала до 10,3% в последнем году анализа. При этом доля таковых среди ВЛТБ равна 8,6-8,2%, а легочных форм – держалась на уровне 91,0-91,8% соответственно годам. 

Соотношение ранее леченых и рецидивов статистически друг от друга не различались, в среднем составив 8,45% (при максимальном 9.0% при ВЛТБ) и 91,55% (при максимальном 92,1% при легочной форме ТБ). 

В динамике за десять лет мониторинга вплоть с 2012 года эпидемиологический охват ВЛТБ по стране находился в диапазоне 32,2 - 14,2 случаев на 100 тыс. населения. Самый высокий показатель заболеваемости ВЛТБ отмечен в этом же 2012 г. (32,2 на 100 тыс. населения), который достоверно различался от уровня легочных форм ТБ (р <0,001, χ2, ОШ = 4,6 (2,57-8,41)).

При анализе данных эпидемиологических показателей ТБ в целом, легочных (ЛТБ) и внелегочных форм туберкулеза ВЛТБ, отмечается заметная тенденция к снижению всех значений. К примеру, значение распространения туберкулезного заболевания уменьшилось с 101,2 случаев на 100 000 населения в 2012 году до 53,5 в 2020 году (данные НЦФ, 2020 г.). В результате влияния пандемии COVID-19 на выявляемость ТБ, заболеваемость снизилась на 32,2% (данные ОИиЭ, 2021 г.). Однако в результате усиления Министерством здравоохранения мероприятий по выявлению туберкулеза заболеваемость туберкулезом в 2021 году увеличилась на 5% и составила 58,9, соответственно легочного туберкулеза до 44,4 случаев на 100 тыс. населения и ВЛТБ – 14,2 случаев.
Анализ заболеваемости ТБ за последние 10 лет показал, что начиная с 2014 года, снизилась заболеваемость как легочным туберкулезом, так и ВЛТБ.

При анализе показателя было решено выделить 2 периода: до пандемии COVID-19 и после.  С 2012 года уровень показателя заболеваемости ТБ особо не изменился и составил в пределах 101,2 на 100 тыс. населения. В 2014 году отмечается некоторое снижение посредством снижения уровня внелегочного ТБ с 32,2 до 28,5 случаев в 2014 году, а легочный ТБ имел небольшой рост (69,3-71,3 соответственно годам) (р <0,001, χ2, ОШ = 6,4 (3,46 – 11,9)). 

Показатель заболеваемости легочных форм ТБ имеет тенденцию к снижению от 71,3 в 2014 году до 59,4 в 2019 году, а внелегочных форм ТБ – от 28,5 до 19,5 на 100 тыс. населения соответственно сравниваемых лет (р <0,001, χ2, ОШ = 8,7 (4,25 – 17,8)). 

Анализ последних лет после пандемии коронавирусной инфекции показал, что заболеваемость легочного ТБ и ВЛТБ были в 2020 г. равны 41,2 и 12,3 соответственно (р <0,001, χ2, ОШ = 5,0 (2,47 – 10,5)). В 2021 году в КР наблюдается незначительное повышение (на 5%) показателя заболеваемости туберкулезом после резкого снижения в 2020 году во время пандемии COVID-19 (р <0,001, χ2, ОШ = 9,4 (4,1 – 21,8)) (табл. 3.1.1.4.). 
Таблица 3.1.1.4. – Динамические соотношения заболеваемости легочного ТБ и внелегочного ТБ на 100 тыс. населения, 2012-2021 гг.
	Заболе-вае-мость
	Годы

	
	2012
	2013
	2014
	2015
	2016
	2017
	2018
	2019
	2020
	2021

	ТБ в целом
	101,2
	99,8
	98,8
	95,4
	91,3
	88,5
	80,8
	78,9
	53,5
	58,6

	ЛТБ
	69,3
	70,8
	71,3
	67,3
	68,6
	64,8
	61
	59,4
	41,2
	44,4

	ВЛТБ
	32,2
	29,9
	28,5
	28,1
	22,7
	23,7
	19,8
	19,5
	12,3
	14,2

	р=
	<0,001
	<0,001
	<0,001
	<0,001
	<0,001
	<0,001
	<0,001
	<0,001
	<0,001
	<0,001

	ОШ
	4,6
	5,6
	6,4
	5,7
	8,7
	7,1
	9,3
	8,7
	5,0
	9,4

	ДИ 95%
	2,6- 8,4
	3,1-10,2
	3,5-11,9
	3,1 -10,7
	4,5 -17,1
	3,7-13,8
	4,5 -19,0
	4,3 -17,8
	2,5-

10,5
	4,1-

21,8

	Примечание: расчет значений р-величины проводился по методу критерия χ2 Пирсона; ОШ – отношение шансов; ДИ 95% – доверительный интервал


Краткое заключение. В целом общее количество ВЛТБ за анализируемый период уменьшилось в 2 раза за счет новых случаев ТБ. Удельный вес ВЛТБ в КР не превышает рекомендуемые ВОЗ нормативы до 20% (по данным ОИиЭ НЦФ) составляя 12,3% из числа всех зарегистрированных впервые выявленных случаев в 2020 году и 14,2 % в 2021 году. В настоящее время отмечается улучшение бактериологической диагностики ВЛТБ в результате активного внедрения инновационных методов выявления. Уровень внелегочного ТБ достоверно ниже, чем легочных форм ТБ (р <0,001, χ2) и за 10 лет отмечается достоверное его снижение (р <0,001, χ2). В результате активно проводимых мероприятий удалось добиться снижения значений данного показателя, так и легочных форм ТБ.
3.1.2 Структура регистрируемого внелегочного туберкулеза в Кыргызской Республике

Для решения данной поставленной задачи проведен анализ частоты форм среди ВЛТБ (табл. 3.1.2.1.). При сравнительном анализе общего уровня ВЛТБ в 2012 и 2021 годах выявлено, что количество зарегистрированных случаев уменьшилось на 740, т.е. на 41,4%, если в 2012 году были 1787 случаев всеми формами ВЛТБ, то в 2021 году количество составило 1047. 

В связи с трудностью диагностики КСТ и внедрением инновационных методов, которые улучшили диагностику, было принято решение сравнить КСТ с другими формами. 

В структуре ВЛТБ за период с 2012 по 2017 г. на территории страны наиболее чаще распространены плеврит (ТП) и туберкулез внутригрудных лимфоузлов (ТБ ВГЛУ) (р <0,001). Уровень ТП увеличился к 2017 году, составляя 44,9% (n=740), а ВГЛУ, наоборот, уменьшился составляя 24,8% (n=210). 

Таблица 3.1.2.1. – Структура клинических форм внелегочного туберкулеза за период 2012 – 2021 годы  

	Год
	Всего

ВЛТБ
	ТБ ЦНС
	КСТ
	МПТ
	ТП
	ТБ ВГЛУ
	ТБ других органов
	р1

ОШ

ДИ 
	p2

ОШ

ДИ
	p3

ОШ

ДИ
	p4

ОШ

ДИ
	p5

ОШ

ДИ

	
	
	абс.
	%
	абс.
	%
	абс.
	%
	абс.
	%
	абс.
	%
	абс.
	%
	
	
	
	
	

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	2012
	1787
	36
	2,0
	206
	11,5
	44
	2,5
	753
	42,1
	544
	30,4
	204
	11,4
	<0,001

6,34

(4,42-9,08)
	<0,001

5,16

(3,70-7,19)
	<0,001

5,59

(4,70-6,64)
	<0,001

3,36

(2,82-4,01)
	>0,05
1,01

(0,82-1,24)

	2013
	1663
	39
	2,3
	170
	10,2
	39
	2,3
	706
	42,5
	524
	31,5
	185
	11,4
	<0,001

4,74

(3,33-6,76)
	<0,001

4,74

(3,33-6,76)
	<0,001

6,48

(5,38-7,80)
	<0,001

4,04

(3,34-4,88)
	>0,05
1,09

(0,88-1,37)

	2014
	1602
	46
	2,9
	182
	11,4
	33
	2,1
	782
	48,8
	371
	23,1
	188
	11,7
	<0,001

4,34

(3,11-6,04)
	<0,001

6,09

(4,18-8,89)
	<0,001

7,44

(6,19-8,93)
	<0,001

2,35

(1,94-2,85)
	>0,05
1,04

(0,84-1,29)

	2015
	1676
	32
	1,9
	181
	10,8
	48
	2,9
	787
	47,0
	426
	25,4
	202
	12,1
	<0,001

6,22

(4,24-9,12)
	<0,001

4,11

(2,96-5,69)
	<0,001

7,31

(6,09-8,77)
	<0,001

2,82

(2,33-3,40)
	>0,05
1,13

(0,92-1,40)

	

	Продолжение таблицы 3.1.2.1.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	2016
	1380
	40
	2,9
	179
	13,0
	38
	2,8
	650
	47,1
	299
	21,7
	174
	12,6
	<0,001

4,99

(3,51-7,09)
	<0,001

5,26

(3,68-7,53)
	<0,001

5,97

(4,94-7,22)
	<0,001

1,86

(1,52-2,27)
	>0,05
1,03

(0,83-1,29)

	2017
	1650
	36
	2,2
	215
	13,0
	40
	2,4
	740
	44,9
	409
	24,8
	210
	12,7
	<0,001

6,72

(4,69-9,63)
	<0,001

6,03

(4,27-8,51)
	<0,001

5,43

(4,57-6,45)
	<0,001

2,20

(1,83-2,64)
	>0,05

1,03

(0,84-1,26)

	2018
	1460
	53
	3,6
	278
	19,0
	37
	2,5
	682
	46,7
	195
	13,4
	215
	14,7
	<0,001

6,24

(4,61-8,46)
	<0,001

9,05

(6,36-12,86)
	<0,001

3,73

(3,16-4,40)
	<0,001

1,53

(1,25-1,86)
	>0,05

1,36

(1,12-1,66)

	2019
	1418
	45
	3,2
	262
	18,5
	40
	2,8
	680
	47,9
	193
	13,6
	198
	13,9
	<0,001

6,9

(4,9-9,6)
	<0,001

7,8

(5,5-10,9)
	<0,001

4,1

(3,4-4,8)
	<0,001

1,4

(1,2-1,8)
	>0,05

1,4

(1,1-1,7)

	2020
	924
	30
	3,2
	194
	20,9
	31
	3,4
	451
	48,8
	99
	10,7
	119
	12,9
	<0,001

14,2

(8,6 – 23,5)
	<0,001

7,7

(5,2 – 11,3)
	<0,001

3,6

(2,9 – 4,4)
	<0,001

2,2

(1,7 – 2,9)
	<0,001

1,6

(1,3 – 2,0)

	Продолжение таблицы 3.1.2.1.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13

	2021
	1047
	33
	3,2
	263
	25,1
	56
	5,3
	400
	38,2
	140
	13,4
	155
	14,8
	<0,001

12,7

(8,4 – 19,0)
	<0,001

5,8

(4,4 – 8,0)
	<0,001

1,8

(1,5 – 2,2)
	<0,001

2,2

(1,7 – 2,7)
	<0,001

1,8

(1,5 – 2,3)

	всего 
	14607
	390
	2,7
	2130
	14,6
	406
	2,8
	6631
	45,4
	3200
	21,9
	1853
	12,7
	
	
	
	
	

	Р*=
	<0,001
	p= 0,33
	<0,001
	<0,001
	> 0,05
	<0,001
	> 0,05
	
	
	
	
	

	ОШ

ДИ
	1,2

(1,1-1,3)
	p= 0,33
	2,6

(2,1-3,1)
	2,2

(1,5-3,3)
	1,2

(1,01-1,4)
	2,8

(2,3-3,5)
	0,7

(0,6-0,9)
	
	
	
	
	

	Примечание: р* - расчет значений р-величины в сравнении 2012 и 2021 годами проводился по методу критерия χ2 Пирсона; ОШ – отношение шансов; ДИ 95% – доверительный интервал; р1 - между КСТ и ТБ ЦНС; р2 – между КСТ и МПТ; р3 – между КСТ и ТП; р4 – между КСТ и ТБ ВГЛУ; р5 – между КСТ и ТБ других органов



Уровень плеврита в общей структуре ВЛТБ в дальнейшем еще увеличивался до 48,8% (n=451) в 2021 году, однако снижение установлено на 10% в 2021 году до 38,2%. 

С 2018 года уровень ТБ ВГЛУ имел тенденцию дальнейшего уменьшения до 13,4% (n=195) и в 2021 году сохранялся на том же уровне - 13,4% (n=140). 

КСТ выявлялся в 2012 г. у 11,5 % (n=206) случаев и в 2018 г. был вторым по частоте случаев среди ВЛТ, составляя 18,1% (n=227) и в 2021 году - 25,1 % (n=263). В период 2012-2017 годы уровень костно-суставного ТБ (КСТ) сохранялся в пределах 11-13%, а с 2018 года его уровень повысился в 2,2 раза с 13% в 2017 году до 25,1% в 2021 году (р<0,001, χ2, ОШ = 2,2, 95% ДИ (1,8-2,7) (рис. 3.1.2.1). 

 SHAPE  \* MERGEFORMAT 



Рисунок 3.1.2.1 - Структура клинических форм ВЛТБ за период 2012 – 2021 гг.

Распространенность туберкулеза центральной нервной системы (ТБ ЦНС) за последнее десятилетие варьирует в пределах 2,0-3,2 %, до 2018 года уровень данной формы ВЛТБ не превышал 3% (р = 0,006, χ2, ОШ = 1,83, 95 % ДИ (1,19 – 2,81). 

Доля мочеполового туберкулеза (МПТ) колебалась от 2,5-2,8 % до 2021 года, в последний указанный год увеличилась до 5,3 %, которая требует дальнейшего исследования причин. 

Ежегодный анализ за период с 2012 по 2021 гг. абсолютного числа клинических форм выявил достоверно большее различие КСТ от всех форм ВЛТБ (р<0,001), кроме ТБ других органов, где уровень достоверности различия количества КСТ был неотличительным (р>0,05) с 2012 по 2018 гг., а в 2020 и 2021 г. уровень КСТ по отношению ТБ других органов стал выше и составил 12,9 % (n=119) в 2020 г. и 11,8 % (n=155) (р <0,001, χ2, ОШ = 1,6, 95 % ДИ (1,3 – 2,0)) (табл. 3.1.2.1.). 

При анализе всех случаев внелегочного ТБ установлено, что за 10-летний период были зарегистрированы 14607 случаев различных форм ВЛТБ. Среди которых почти в половине случаев (45,2 %, n=6631) диагностировались плевриты ТБ этиологии, почти в каждом пятом случае установлен диагноз ТБ ВГЛУ (21,9 %, n = 3200). Костно-суставная форма ТБ зарегистрированы у 14,6 % (n= 2130), группа ТБ других органов, включающая редкие формы, как ТБ перикардиты, глаз, уха и др. диагностировались у 12,7 % (n= 1853), мочеполовой ТБ и ТБ центральной нервной системы крайне редко и в равной доле (2,8 % и 2,7 %). 

Краткое заключение. За последние 10 лет удельный вес внелегочных форм туберкулеза уменьшился. Наиболее частыми формами среди внелегочного ТБ являются туберкулезный плеврит, ТБ внутригрудных лимфоузлов и костно-суставной туберкулез. В период 2012-2017 годы уровень костно-суставного ТБ (КСТ) в пределах 11-13%, а с 2018 года его уровень повысился в 2,2 раза с 13% в 2017 году до 25,1% в 2021 году (р<0,001, χ2). 

В 2012 году уровень ТБ плеврита составлял 42,1% и увеличился до 44,9% к 2017 году, до 48,8% в 2020 году, однако снизился на 10% в 2021 году до 38,2%. 

Уровень ТБ ВГЛУ в 2012 году составлял 30,4%, до 2017 года имел рост до 44,9%, а в 2017 году наоборот, уменьшился до 24,8%. С 2018 года по 2021 год уровень ТБ ВГЛУ имел тенденцию дальнейшего уменьшения до стабильного уровня 13,4%. 

3.1.3 Характеристика штаммов чувствительности возбудителя туберкулеза у больных с внелегочными формами
Анализ результатов в данном направлении по КР за 3 года с 2019 по 2021 гг. показал, что за 2019 год из 1418 зарегистрированных больных ВЛТБ, преобладающее большинство были новыми случаями туберкулеза (n=1260 - 88,9%), малая часть (n=85-5,9%) рецидивами и ранее леченными (n=73 - 5,1%). За последние 3 года данное явление не изменилось (табл. 3.1.3.1.).

В 2019 году от общего количества, у 67,9% (n=961) были проведены культуральные исследования патологического материала и установлено, что наличие посевов зависело от эпизодов лечения. По мере нарастания эпизодов лечения, охваты посевами уменьшались с 68,9% у больных с НС, до 57,5% - у РЛ. Отмечено, что результативность культуральных исследований увеличивается с 45,7% при НС и 76,2% - при РЛ. Однако, в 2020 и 2021 годах таковое явление не наблюдается, охват посевами у ранее леченых составляет показатель 61,5-69,1%, а у рецидивов – в среднем 55,0%. 

При этом показатель бактериологического подтверждения ТБ за 3 года имеет тенденцию к снижению с 47,6% (2019 г.) до 31,1% (2021 г.). 

В республике 5 лет назад в основном каждый четвертый случай был связан с сохраненной лекарственной чувствительностью, затем с ПЛУ с изониазид-устойчивостью - 22,6%, с МЛУ - 17,9%, с ШЛУ - 14,0%. 

Таблица 3.1.3.1. – Результаты ТЛЧ МБТ среди случаев с ВЛТБ по КР, 2019-2021 гг. 
	Основные показатели чувствительности микобактерий ВЛТБ по республике за 2019 г.

	
	Случаи ВЛТ
	Всего случаев
	Из них: число случаев с результатом ТЛЧ методами Л-Й, MGIT и Hain-test

	
	
	ВЛТБ
	Имеют результат 
посева
	С (+) результатом

посева
	Всего 
	Из них

	
	
	
	
	
	
	Сохр. чувст. МБТ
	С устойчивыми формами ВЛТБ, из них:

	
	
	
	
	
	
	
	Всего 
	Н – уст.
	РУ-ТБ
	Другая

устой-

чивость
	МЛУ

	МЛУ + уст. Fq Ing
	Xpert

MBT

/Rif

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	9
	10
	11
	12
	13
	14

	Свод по республике с ГСИН
	НС 
	1260
	868
	397
	385
	159
	226
	95
	10
	12
	54
	55
	31

	
	%
	88,9
	68,9
	45,7
	96,9
	41,3
	58,7
	24,7
	2,6
	3,1
	14,0
	14,3
	8,1

	
	Рецидив
	85
	51
	26
	26
	9
	17
	4
	0
	1
	9
	3
	7

	
	%
	5,9
	60,0
	50,9
	100,0
	34,6
	65,4
	15,4
	0
	3,8
	34,6
	11,5
	27,0

	
	РЛ 
	73
	42
	32
	31
	9
	22
	1
	1
	0
	16
	4
	3

	
	%
	5,1
	57,5
	76,2
	96,9
	29,0
	71,0
	3,2
	3,2
	0
	51,6
	12,9
	9,7

	
	Итого
	1418
	961
	455
	442
	177
	265
	100
	11
	13
	79
	62
	41

	
	%
	
	67,9
	47,6
	97,1
	40,0
	60,0
	22,6
	2,5
	2,9
	17,9
	14,0
	9,3

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	Продолжение таблицы 3.1.3.1.

	Основные показатели чувствительности микобактерий ВЛТБ по республике за 2020 г.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	8.1
	8.1.1
	8.1.2
	8.1.3
	8.1.4
	8.1.5

	Свод по республике с ГСИН
	НС 
	809
	576
	230
	195
	80
	115
	40
	10
	2
	47
	16
	47

	
	%
	87,6
	71,2
	39,9
	84,8
	41,0
	59,0
	20,5
	5,1
	1,0
	24,1
	8,2
	24,1

	
	Рецидив
	63
	31
	15
	14
	1
	13
	3
	1
	0
	6
	3
	1

	
	%
	6,8
	49,2
	48,4
	93,3
	7,1
	92,9
	21,4
	7,1
	0
	42,9
	21,4
	7,1

	
	РЛ 
	52
	32
	17
	17
	5
	12
	1
	2
	0
	7
	2
	3

	
	%
	5,6
	61,5
	53,1
	100,0
	29,4
	70,6
	5,9
	11,8
	0
	41,2
	11,8
	17,6

	
	Итого
	924
	639
	262
	226
	86
	140
	44
	13
	2
	60
	21
	51

	
	%
	
	69,1
	41,0
	86,3
	38,1
	61,9
	19,5
	5,8
	0,9
	26,5
	9,3
	22,6

	Основные показатели чувствительности микобактерий ВЛТБ по республике за 2021 г.

	1
	2
	3
	4
	5
	6
	7
	8
	8.1
	8.1.1
	8.1.2
	8.1.3
	8.1.4
	8.1.5

	Свод по республике с ГСИН
	НС 
	942
	685
	191
	174
	104
	70
	17
	8
	5
	36
	4
	56

	
	%
	89,9
	72,7
	27,9
	91,1
	59,8
	40,2
	9,8
	4,6
	2,9
	20,7
	2,3
	32,2

	
	Рецидив
	61
	34
	21
	20
	5
	15
	4
	0
	0
	11
	0
	2

	
	%
	5,8
	55,7
	61,8
	95,2
	25,0
	75,0
	20,0
	0
	0
	55,0
	0,0
	10,0

	
	РЛ 
	44
	29
	21
	21
	7
	14
	3
	0
	0
	10
	1
	1

	
	%
	4,2
	65,9
	72,4
	100,0
	23,3
	67,7
	14,3
	0
	0
	47,6
	4,8
	4,8

	
	Итого
	1047
	748
	233
	215
	116
	99
	24
	8
	5
	57
	5
	59

	
	%
	
	71,4
	31,1
	92,3
	53,9
	46,0
	11,2
	3,7
	2,3
	26,5
	2,3
	27,4


Результаты тестов показали, что штаммы возбудителя туберкулеза с другой устойчивостью (устойчивость к E, Z, Lfx) и РУ-ТБ составляют небольшое количество (2,9% и 2,5% соответственно типам ЛУ). Несмотря на пандемию COVID-19 доля профилей с ЛЧ среди общих культур с ТЛЧ увеличивается до 53,9%. Однако наблюдается некоторый рост культур с МЛУ ТБ в целом с 17,9% в 2019 г. до 26,5% в 2021 год.

Также установлено прямое влияние количества эпизодов лечения на увеличение  случаев  МЛУ ТБ:  с 14% у НС ТБ до 54,6% среди РЛ в 2019 году;  с 24,1% до 41,2% в 2020 году и с 20,7% до 47,6% в 2021 году (рис. 3.1.3.1). 
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Рисунок 3.1.3.1 - Частота различных штаммов возбудителя ТБ среди больных ВЛТБ Кыргызской Республики за 2019 – 2021 гг.

Краткое заключение. Среди ВЛТБ преобладали новые случаи туберкулеза и за последние 3 года данное явление не изменилось, культуральные исследования проводились в 68,0%-71,4% случаев, а бактериологически подтверждались - в 47,6%-31,1%. 

При анализе 950 положительных результатов посева среди 3389 больных ВЛТБ, выполненных в Кыргызской Республике за 3 года (2019-2021гг.), установлен рост штаммов МБТ с сохраненной чувствительностью к ПТП с 40,0 % в 2019 г. до 53,9 % в 2021 г. 

Среди профилей штаммов МБТ с ЛУ за указанный период с 2019 г. по 2021 г. превалируют штаммы с МЛУ и ПЛУ к изониазиду. Штаммы МЛУ-ТБ составили 17,9% в 2019 г. и 26,5% в 2021 г. и ПЛУ-ТБ (Н) – 22,6 % и 11,2 % соответственно. 

3.2. ФАКТОРЫ ЗАДЕРЖКИ ДИАГНОСТИКИ И СРОКИ УСТАНОВЛЕНИЯ ДИАГНОЗА У БОЛЬНЫХ ВНЕЛЕГОЧНЫМИ ФОРМАМИ ТУБЕРКУЛЕЗА 
На всех пациентов были заполнены карты, отражающие историю выявления, диагностики туберкулеза по данным медицинской документации и опроса самих пациентов, сроки выявления заболевания, а также факторы задержки диагностики внелегочных форм ТБ, связанные с пациентом и системой здравоохранения. В карте отражены периоды в истории выявления и диагностики заболевания у больного ВЛТБ для оценки продолжительности установления диагноза: допустимый (нормальный), большой и очень большой. Также в карту включены факторы риска, влияющие на задержку диагностики ВЛТБ, связанные с пациентами и системой здравоохранения. 
Таблица 3.2.1. - Возрастно-половая характеристика больных ВЛТБ (КСТ и МПТ)

	Форма

ВЛТБ
	Пол 
	Возраст в годах
	Всего
	%

	
	
	10-19
	20-29
	30-39
	40-49
	50-59
	60-69
	70 и ≤
	
	

	КСТ
	м
	1
	7
	10
	6
	7
	3
	3
	37
	50,7

	
	ж
	-
	12
	11
	7
	1
	3
	2
	36
	49,3

	Всего 
	1
	19
	21
	13
	8
	6
	5
	73
	61,9

	% по возрастам
	1,4
	26,0
	28,8
	17,8
	11,0
	8,2
	6,8
	
	

	МПТ
	м
	-
	12
	7
	5
	4
	3
	2
	33
	73,3

	
	ж
	-
	4
	4
	2
	2
	-
	-
	12
	26,7

	Всего 
	-
	16
	11
	7
	6
	3
	2
	45
	38,1

	% по возрастам
	
	35,6
	24,4
	15,6
	13,3
	6,7
	4,4
	
	

	Всего б-х ВЛТБ
	1
	35
	32
	20
	14
	9
	7
	118
	100

	% по возрастам
	0,8
	29,7
	27,1
	16,9
	11,9
	7,6
	5,9
	
	


Для оценки продолжительности установления диагноза для больных ВЛТБ были выделены три периода или срока в истории выявления и диагностики заболевания: допустимый со сроком установления диагноза до 42 дней; большой срок – установление диагноза от 43 до 96 дней и очень большой срок – установление диагноза позднее 96 дней (табл. 3.2.2.).   
Таблица 3.2.2. - Периоды выявления и диагностики заболевания у больных с внелегочным туберкулезом
	Форма 

ВЛТБ
	Периоды выявления и диагностики 

	
	Допустимый срок

(до 42 дней)
	Большой срок

(от 43 до 96 дней)
	Очень большой срок

(позднее 96 дней)

	
	абс. ч.


	%
	абс. ч.
	%
	абс. ч.
	%

	КСТ

(n=73)
	9
	12,33
	20
	27,40
	44
	60,27

	МПТ

(n=45)
	8
	17,8
	4
	8,9
	33
	73,3

	Всего (n=118)
	17
	14,41
	24
	20,34
	77
	65,25


У 24 (20,34 %) впервые выявленных больных ВЛТБ диагнозы были установлены в большом сроке -  от 43 до 96 дней, 77 (65,25 %) больным – позднее 96 дней, что было расценено как «очень большая задержка» диагноза и лишь 17 (14,41 %) больным верификация диагноза КСТ и МПТ была в допустимые сроки, т.е. до 42 дней. 
Среди больных ВЛТБ с «очень большой задержкой» диагноза и допустимым сроком установления диагноза проводился анализ факторов, влияющих на задержку диагностики заболевания, связанные с пациентами и системой здравоохранения. 
Факторный анализ причин приводящих к задержке диагностики, связанные с пациентом и системой здравоохранения выявил следующие особенности (табл. 3.2.3., 3.2.4.):
Так у 77 (65,25 %) больных ВЛТБ с очень большой задержкой диагностики  в большинстве случаев присутствовали следующие социальные и медицинские факторы, связанные с пациентом: отсутствие полиса медицинской страховки, проживание в сельской местности, безработица и возраст более 30 лет,  тяжелая патология костной и мочеполовой систем, боли в костях, суставах и в проекции мочеполовой системы, рентгенологические признаки патологии костного аппарата и МПС, выявление по обращению с жалобами. 
Таблица 3.2.3. -  Факторы риска влияющие на задержку диагностки больных ВЛТБ, связанные с пациентом в зависимости от срока выявления

	Факторы
	Очень большой срок (n=77)
	Допустимый срок

(n=17)

	
	абс. ч
	%
	абс. ч
	%

	Социальные
	Отсутствие полиса медицинского страхования
	47
	61,0
	7
	41,2

	
	Отсутствие определенного места жительства
	16
	20,8
	-
	-

	
	Употребление  алкоголя чаще 1 раза в неделю
	2
	2,6
	-
	-

	
	Проживание в сельской местности
	48
	62,3
	5
	29,4

	
	Безработица 
	58
	75,3
	8
	47,1

	
	Возраст более 30 лет
	44
	57,1
	13
	76,5

	Медицинские 
	Тяжелая патология системы
	77
	100,0
	16
	94,1

	
	Боли в КСС или в МПС
	77
	100,0
	17
	100,0

	
	Рентген признаки патологии
	54
	70,1
	10
	58,8

	
	Наличие незаживающих язв и свищей
	13
	16,9
	1
	5,9

	
	Снижение массы тела
	35
	45,5
	4
	23,5

	
	Выявление  по обращению с жалобами
	77
	100,0
	17
	100,0

	
	Наличие не ТБ хронических заболеваний
	9
	11,7
	1
	5,9

	
	положительные результаты бактериоскопии гноя из свища в ОЛС
	16
	20,8
	-
	-


А по факторам влияющим на задержку диагностики, связанные с системой здравоохранения в большинстве встречались: трудности по выявлению КСТ и МПТ из группы диспансерного учета противотуберкулезного учреждения, неудовлетворительная работа по активному выявлению КСТ и МПТ в учреждениях ПМСП, недостаточные знания медперсонала ПМСП и низкая информативность населения о КСТ и МПТ, недостаточная координация взаимодействия сотрудников ПМСП с противотуберкулезной службой по ранней диагностике КСТ и МПТ, отсутствие алгоритма диагностики КСТ и МПТ в учреждениях ПМСП. 
Таблица 3.2.4. -  Факторы риска влияющие на задержку диагностки больных ВЛТБ, связанные с системой здравоохранения в зависимости от срока выявления

	Факторы
	Очень большой срок (n=77)
	Допустимый срок

(n=17)

	
	абс. ч
	%
	абс. ч
	%

	Трудности по выявлению КСТ и МПТ из группы диспансерного учета в ТБ организациях
	40
	52,0
	4
	23,5

	Нетипичные для КСТ и МПТ рентген и клиническая картина 
	15
	19,5
	2
	11,8

	Сопутствующие заболевания
	9
	11,7
	1
	5,9

	Неудовлетворительная работа по активному выявлению ВЛТБ в ПМСП
	69
	89,6
	2
	11,8

	Недостаточные знания медперсонала ПМСП и низкая информативность населения о КСТ и МПТ
	70
	90,9
	2
	11,8

	Большая загруженность врачей ПМСП лечебно-диагностической работой и обилие текущей документацией
	-
	-
	-
	-

	Недостаточная координация взаимодействия сотрудников ПМСП с противотуб. службой по ранней диагностике КСТ и МПТ
	73
	94,8
	2
	11,8

	Нет алгоритма диагностики КСТ и МПТ в  учреждениях ПМСП
	77
	100,0
	2
	11,8


В группе сравнения 17 (14,4 %) больных ВЛТБ с допустимым сроком диагностики по социальным и медицинским факторам, связанных с пациентом в большинстве присутствовали следующие: безработица, возраст более 30 лет, тяжелая патология костной и мочеполовой систем, боли в костях, суставах и в проекции мочеполовой системы, рентгенологические признаки патологии костного аппарата и МПС, выявление по обращению с жалобами, а факторы, влияющие на задержку диагностики, связанные с системой здравоохранения   в данной группе больных минимально присуствовали, так как после выявления патологии методами компьютерной томографии (КТ) или магнитной резонансной томографии (МРТ), пациенты минуя ПМСП направлялись в НЦФ, где они в допустимые сроки были диагностированы и адекватно пролечены. 
Краткое заключение. Социальными и медицинскими факторами, значительно задерживающими диагностику и связанные с пациентом являются отсутствие полиса обязательного медицинского страхования, проживание в сельской местности, возраст старше 30 лет, безработица, тяжелая патология костной и мочеполовой систем, боли в костях, суставах и в проекции мочеполовой органов, их рентгенологические признаки, а также выявление по обращении с жалобами. 
Факторами, затрудняющими в большинстве случаев своевременную диагностику КСТ и МПТ в системе здравоохранения, являются трудности по выявлению КСТ и МПТ из группы диспансерного учета противотуберкулезного учреждения, неудовлетворительная  работа по активному выявлению КСТ и МПТ в  учреждениях ПМСП,  недостаточные знания медперсонала и низкая информативность населения о КСТ и МПТ, недостаточная координация взаимодействия сотрудников ПМСП с противотуберкулезной службой по ранней диагностике КСТ и МПТ,  отсутствие алгоритма диагностики КСТ и МПТ в учреждениях ПМСП. 
Для ускорения сроков выявления и диагностики КСТ и МПТ рекомендуется активное выявление по группам риска, с разработкой алгоритма диагностики, которое будет способствовать сокращению срока от появления первых симптомов до первого визита к врачу. 
3.3. ОБЩАЯ ХАРАКТЕРИСТИКА РЕЗУЛЬТАТОВ ПО ТЕСТАМ ЛЕКАРСТВЕННОЙ ЧУВСТВИТЕЛЬНОСТИ И ЭФФЕКТИВНОСТЬ ЛЕЧЕНИЯ БОЛЬНЫХ ВНЕЛЕГОЧНЫМ ТУБЕРКУЛЕЗОМ  
3.3.1. Результаты исследований на лекарственную чувствительность микобактерий туберкулеза в резекционном материале у больных внелегочными формами туберкулеза


При анализе результатов 280 исследований теста лекарственной чувствительности (ТЛЧ), проведенных методом Левенштейна – Йенсена, MGIT 960 и Hain-test, взятых во время оперативных вмешательств установлено, что 245 относятся к больным с новыми случаями ТБ (87,5%,) (ОШ=101,9, 95% ДИ – 56,2-184,6, р<0,001, χ2), 18 – к пациентам с рецидивами (7,3%,) и 17 – к ранее леченым больным (6,9%,).

Выявлено, что в целом среди случаев ВЛТБ чувствительные формы составили 46,1% (n=129), а устойчивые формы – 53,9% (n=151), р = 0,063, χ². 

Анализ результатов ТЛЧ, проведенных на операционном материале, показал, что чаще встречаются случаи с сохраненной чувствительностью микобактерий туберкулеза к противотуберкулезным препаратам (46,1%, n=129), а случаи с множественной лекарственной устойчивостью возбудителя встречаются в каждом третьем случае (32,9 %, n=92). Случаи с полирезистентным ТБ (20,7%, n=58) - у каждого пятого и крайне редко встречаются с широкой лекарственной устойчивостью (0,4%, n=1). 

Аналогичная результативность ТЛЧ прослеживается по профилям резистентности МБТ среди 245 новых случаев (НС) ВЛТБ: доля случаев с лекарственной чувствительностью МБТ к ПТП у 47,7% (n=117), МЛУ – у 32,7% (n=80), ПЛУ – у 19,2% (n=47) и другие ЛУ – 0,4% (n=1) (табл. 3.3.1.1.). 

Таблица 3.3.1.1. – Результаты тестов лекарственной чувствительности МБТ 280 образцов у больных с подозрением на ВЛТБ, проведенные в РРЛ НЦФ в 2018-2021 гг. 
	Случаи ВЛТБ
	Число случаев с результатом ТЛЧ к МБТ методами Л-Й, MGIT и Hain-test, n = 280

	
	Сохраненная чувствительность МБТ к ППР,
n=129 (46,1%)
	С устойчивыми формами ВЛТБ, n = 151 (53, 9 %), из них:

	
	
	Всего

ЛУ
	ПЛУ – ТБ, n = 58 (20,7 %)
	МЛУ – ТБ, n = 92 (32,9 %)
	др. ЛУ-ТБ, n=1 (0,4 %)

	
	
	
	У- H

Ч- R


	Ч-H
Ч-R по Хайн-тест, У- Н по МЖИТ
	У- HSE,

Ч-

R, Z


	У- HS,

Ч- REZ


	У- HSZ,

Ч- RE


	У- HRSEZ

Ofx,Cm

Ч- Km,Am


	У- HRSEZ

Ч- Ofx, Cm
Km, Am


	У- H

У- R


	У- HRSEZ

Ч- Ofx, Cm
Km, Am


	У- HRSEZ

Km

Ч- Ofx, Cm
Am


	У- HRSZ,

Ч-E Ofx, Cm
Km, Am


	Ч - H
Уст.-R
По хайн –тесту


	У- HRSE,

Km

Ч-Z Ofx, Cm,
Am


	У- HRS,

Ч-

EZ


	У- HRSEZ

У- Ofx, Cm
Km, Am



	НС

n=245
	117
	128
	31
	3
	5
	3
	5
	3
	5
	31
	19
	3
	9
	2
	3
	5
	1

	%
	47,7
	52,2
	12,7
	1,2
	2,0
	1,2
	2,0
	1,2
	2,0
	12,7
	7,8
	1,2
	3,7
	0,8
	1,2
	2,0
	0,4

	РЛ

n=18
	10
	8
	4
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	2
	-
	-
	-
	2
	-
	-
	-

	%
	55,5
	44,4
	22,2
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	11,1
	-
	-
	-
	11,1
	-
	-
	-

	Продолжение таблицы 3.3.1.1.

	Р

n=17
	2
	15
	7
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	4
	-
	-
	-
	4
	-
	-
	-

	%
	11,8
	88,2
	41,2
	-
	-
	-
	-
	-
	-
	23,5
	-
	-
	-
	23,5
	-
	-
	-

	Итого
n=280
	129
	151
	42
	3
	5
	3
	5
	3
	5
	37
	19
	3
	9
	8
	3
	5
	1

	%
	46,1
	53,9
	15,0
	1,1
	1,8
	1,1
	1,8
	1,1
	1,8
	13,2
	6,8
	1,1
	3,2
	2,9
	1,1
	1,8
	0,4


В качестве объекта для сравнения со всеми формами ВЛТБ использована лекарственно-чувствительная форма ТБ. У больных с новыми случаями внелегочного туберкулеза при сравнении лекарственно-чувствительных форм ТБ с полирезистентными формами установлено, что ПЛУ ТБ в 3,3 раза (ОШ-3,27, 95% ДИ (2,25-4,75, р<0,001, χ²), а множественно-лекарственно устойчивые формы в 1,7 раза встречаются реже (ОШ-1,75, 95% ДИ (1,24-2,46, р=0,002, χ²).

Проведенный анализ по профилю ПЛУ показал, что наиболее часто встречались штаммы МБТ устойчивые к Н и чувствительные к R (13,9%, n=34), затем устойчивые к HSE и чувствительные к R, Z (2,0%, n=5). В равной доле МБТ, с устойчивостью к HS, и чувствительные к REZ (1,2%, n=3) и устойчивые к HSZ, чувствительные к RE (1,2%, n=3).

Наиболее частыми сочетаниями МЛУ-ТБ профиля к противотуберкулезным препаратам первого ряда среди новых случаев были сочетания лекарственной устойчивости (ЛУ) к HR – 12,7% (n=31) и ЛУ к HRSEZ – 7,8% (n=19). 
Среди 18 больных ВЛТБ с ранее лечеными случаями доли МЛУ и ПЛУ профилей были одинаковы по 22,2%, а по рецидивам было 47,1% и 41,2% соответственно (17), другие ЛУ-ТБ случаев у этих больных не зарегистрированы. 

Среди МЛУ-ТБ профиля к противотуберкулезным препаратам 1 ряда (ППР) РЛ случаев были сочетания лекарственной устойчивости (ЛУ) к HR – 11,1% и ЛУ к R – 11,1%. 

По ПЛУ-ТБ профилю РЛ случаев ВЛТБ чаще встречались штаммы МБТ устойчивые к Н и чувствительные к R – 22,2%. Среди 17 рецидивов по 23,5% составили штаммы устойчивые к HR и РУ-ТБ. Оставшиеся случаи (41,2%) составили ПЛУ штаммы устойчивые к H (рис. 3.3.1.1).
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Рисунок 3.3.1.1 - Частота различных штаммов возбудителя ТБ среди резекционных образцов прооперированных больных ВЛТБ НЦФ за 2019 -2021 гг., n=280

Краткое заключение. В патологическом материале полученные у 280 пациентов во время операции среди штаммов МБТ в 129 (46,1%) случаев встречаются чувствительные к ПТП возбудители ТБ, в ⅓ случаях встречаются МЛУ ТБ (32,9%), у каждого пятого случая - ПЛУ (20,7%) и крайне редко – другие ЛУ штаммы (0,4%). Анализ показал, что доля МЛУ-ТБ профилей среди НС больных ВЛТБ встречается в 32,7 % и ПЛУ – у 19,2%.

3.3.2. Выявление лекарственной устойчивости возбудителя туберкулеза при современных клинико-эпидемиологических проявлениях некоторых внелегочных форм туберкулеза

За 2017 и 2018 гг.  нами проанализированы 73 историй болезней больных с ВЛТБ. Из них мужчин было 39 (53,42 %), женщин - 34 (46,57 %) человека, в возрасте от 16 до 83 лет. Наибольшее количество больных встречались в возрасте от 20 до 29 лет (24,65 %) и 50 – 59 лет (19,80 %) (табл.3.3.2.1.). 
Таблица 3.3.2.1. - Возрастно-половая характеристика больных ВЛТБ
	Форма

ТБ
	Пол 
	Возраст в годах
	Всего
	%

	
	
	10-19
	20-29
	30-39
	40-49
	50-59
	60-69
	70 и ≤
	
	

	ВЛТБ
	м
	4
	10
	8
	6
	6
	2
	3
	39
	53,4

	
	ж
	2
	8
	4
	3
	7
	7
	3
	34
	46,6

	Всего 
	6
	18
	12
	9
	13
	9
	6
	73
	100

	% по возрастам
	8,21
	24,65
	16,43
	12,32
	19,80
	12,32
	8,21
	100
	


Среди 73 больных было 54 больных с КСТ (74,0 %) и 19 (26,0 %) – с наличием МПТ. Удельный вес сочетанной туберкулезной патологии составил 41, 1 % среди 73 больных с ВЛТ. Встречались следующие сочетания: ТБ спондилит + Инфильтративный ТБ легких (ИТЛ) – 11 (15,1 %), ТБ почек + ИТЛ 6 (8,2 %), ТБ почек + очаговый ТБ легких – 3 (4,1 %). По 2 два (2,7 %) случая составили ТБ спондилит + Экссудативный плеврит и ТБ спондилит + диссеминированный ТБ легких (ДТЛ) и по 1 (1,4 %) случаю встречались сочетания такие, как  + ТБ менингоэнцефалит, ТБ ребер + ТВГЛУ с бронхолегочным поражением, ТБ спондилит + Тб локтевого сустава + ДТЛ, ТБ ребра + ИТЛ, ТБ почки + ТБ мезаденит и ТБ эпидидимит + ИТЛ (табл. 3.3.2.2.). 
Таблица 3.3.2.2. - Удельный вес сочетанной туберкулезной патологии среди больных ВЛТБ, n=73
	Клинические формы
	n
	%

	ВЛТБ без сочетаний с легочным ТБ
	43
	58,9

	ТБ спондилит + инфильтративный ТБ легких
	11
	15,1

	ТБ спондилит + экссудативный плеврит
	2
	2,7

	ТБ спондилит + диссеминированный ТБ легких
	2
	2,7

	ТБ спондилит + ТБ менингоэнцефалит
	1
	1,4

	ТБ ребер + ТБ ВГЛУ с бронхолегочным поражением
	1
	1,4

	ТБ спондилит + ТБ локтевого сустава + диссеминированный ТБ легких
	1
	1,4

	ТБ ребра + инфильтративный ТБ легких
	1
	1,4

	ТБ почки + инфильтративный ТБ легких
	6
	8,2

	ТБ почки + очаговый ТБ легкого
	3
	4,1

	ТБ почки + ТБ мезаденит
	1
	1,4

	ТБ эпидидимит + инфильтративный ТБ легких
	1
	1,4

	Всего 
	73
	100,0


Всем 73 пациентам были проведены хирургические вмешательства по итогам диагностической верификации на предмет наличия лекарственной устойчивости микобактерий туберкулезной инфекции, и после детального учета всех рисков, если не будет хирургической операции.
Показаны преимущества средств диагностики на молекулярно- генетическом уровне (Hain-тест 98,6 %, Xpert MTB / RIF - 88,9%) сравнительно с традиционными средствами, среди которых наиболее высокий показатель у метода Bactec MGIT 960, составив 78,1 %. Преимущества диагностики на молекулярно-генетическом уровне продемонстрированы и в плане резистентности к противотуберкулезным препаратам, к примеру, Hain-тест позволил выявить МЛУ ТБ у 47,1 %, ПЛУ ТБ -25,7 % и чувствительный ТБ у 27,1 % пациентов (табл. 3.3.2.3., 3.3.2.4.).

Таблица 3.3.2.3. – Сравнительная эффективность выявления МБТ различными методами исследований у больных ВЛТБ с ЛУ / ЛЧ
	Метод исследования
	Положительные
	Отрицательные

	
	абс. ч.
	%
	абс. ч.
	%

	Микроскопия (n = 73)
	26
	35,61
	47
	64,38

	Культуральный (Л/Е) (n = 25)
	15
	60,00
	10
	40,00

	Bactec MGIT 960 (n = 32)
	25
	78,12
	7
	21,87

	Hain test (n = 71)
	70
	98,59
	1
	1,40

	Xpert MTB / RIF (n=9)
	8
	88,88
	1
	11,11


Таблица 3.3.2.4. - Результаты Hain test метода на выявление лекарственной устойчивости и чувствительности к 1 ряда ПТП МБТ у больных ВЛТБ
	Форма ТБ
	Hain test (n=70)

	
	МЛУ
	ПЛУ
	Чувст.

	ВЛТБ (n=70)
	33 (47,1 %)
	18 (25,7 %)
	19 (27,1 %)


Исследование культуральным методом Bactec MGIT 960 в 25 положительных результатах выявило МЛУ-ТБ в 15 случаях (60,0 %), ПЛУ ТБ в 3 (12,0 %) и в 7 случаях (28,0 %) был выявлен чувствительный к 1 ряда противотуберкулезным препаратам (ПТП) ВЛТБ (табл. 3.3.2.5.).  

По культуральному методу Левенштейна-Йенсена тест на лекарственную чувствительность у этих больных не проводился.
Таблица 3.3.2.5. - Результаты культурального Bactec MGIT 960 метода на выявление лекарственной устойчивости и чувствительности к 1 ряда ПТП МБТ у больных ВЛТБ
	Форма ТБ
	Культуральный MGIT 960 (n=32)

	
	МЛУ
	ПЛУ
	Чувст.

	ВЛТБ (n=25)
	15 (60,0 %)
	3 (12,0 %)
	7 (28,0 %)


Показатели таблицы 3.3.2.6. демонстрируют наименьшую эффективность Левенштейна-Йенсена в плане временных сроков диагностического выявления резистентности микобактерий туберкулезной инфекции к противотуберкулезным препаратам. 

Таблица 3.3.2.6. – Скорость получения результатов исследования на МБТ (положительные и отрицательные) 
	Показатель 
	Hain test (n=71)

M ± m
	Xpert MTB / RIF (n=9)

M ± m
	Микроскопия (n = 73)
M ± m
	Bactec MGIT 960 (n = 32)
M ± m
	Посев Л/Е (n=25)

M ± m

	Скорость результата (дни)
	2,74 ± 0,29
	1,33 ± 0,13
	2,65 ± 0,29
	20,22 ± 1,93
	46,26 ± 2,38


Нами были проанализированы особенности клинических, лабораторных и рентгенологических проявлений внелегочных форм туберкулеза с ЛУ на материалах 53 пациентов (основная группа – 1-я), группу сравнения составили 20 больных костно-суставным туберкулезом с сохраненной чувствительностью микобактерий к препаратам первого ряда (ППР) (контрольная группа – 2-я).

До поступления в хирургическую клинику НЦФ всем больным проводилось лечение в различных лечебно - профилактических учреждениях республики с диагнозом неспецифических заболеваний. Однако причина заболевания не была установлена и лечение не давало желаемого эффекта. 

Таблица 3.3.2.7. – Длительность заболевания ВЛТБ в сравниваемых группах

	Группы сравнения
	До 3-х месяцев
	До 6-ти месяцев
	Более 6 мес.

	
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%

	Основная группа

(n=53)
	8
	15,1
	13
	24,5
	32
	60,4

	Контрольная группа (n=20)
	1
	5,0
	3
	15,0
	16
	80,0


Длительность заболевания туберкулезом у больных основной группы до начала лечения ПТП второго ряда была следующей: до 3-х мес. – 5 больных (14,7 %), до 6 месяцев – 8 больных (23,5 %), более 6 мес. –21 больных (61,8 %) (табл. 3.3.2.7.).

У больных контрольной группы с длительностью болезни менее 3 месяцев до начала лечения препаратами первого ряда (ППР) был 1 (5 %) пациент, до 6-ти мес. – 3 (15 %) больных и более 6 мес. – 16 (80,0%). 

Таблица 3.3.2.8. - Клинические формы внелегочного туберкулеза, n=73

	Клинические формы ВЛТБ
	ВЛТБ ЛУ к ПТП 
1 ряда (n=53)
	ВЛТБ чувств. к ПТП 
1 ряда (n=20)

	
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%

	ТБ спондилит
	28
	52,8
	17
	85

	ТБ коксит
	1
	1,9
	-
	-

	ТБ гонит
	1
	1,9
	1
	5

	Тб прочих костей и суставов
	4
	7,5
	2
	10,0

	Мочеполовой ТБ
	19
	35,8
	-
	-

	Всего ВЛТБ
	53
	100,0
	20
	100,0


Таким образом, в большинстве случаев длительность заболевания до начала адекватной химиотерапии, как в основной, так и в контрольной группе была более 6-ти месяцев и составила 60,4 % и 80,0 % соответственно.  

Все больные ВЛТБ были впервые выявленными и наиболее распространенной формой среди них был туберкулезный спондилит (табл. 3.3.2.8.).
Из таблицы 3.3.2.8. следует, что наиболее распространенной формой ВЛТБ как в основной, так и в контрольной группах является туберкулезный спондилит, который составил 82,4 и 85,0 % соответственно.

Таблица 3.3.2.9. – Удельный вес частоты клинических симптомов у больных ВЛТБ, n=73

	Клинические симптомы КСТ
	ВЛТБ ЛУ к ПТП 
1 ряда (n=53)
	КСТ чувст. к ПТП 
1 ряда (n=20)

	
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%

	Общая слабость, потливость,

n=53 (КСТ+МПТ)
	53
	100,0
	20
	100,0

	Повышение температуры тела, n=53 (КСТ+МПТ)
	53
	100,0
	20
	100,0

	Ограничение движений в области пораженного сегмента скелета, n=34 (КСТ) 
	34
	100,0
	20
	100,0

	Деформация скелета, 
n=34 (КСТ)
	32
	94,1
	19
	95,0

	Нарушение функции тазовых органов

и нижних конечностей, 

n=34 (КСТ) 
	13
	38,2
	7
	35,0

	Болезненность при пальпации в области пораженного органа или сегмента скелета

n=53 (КСТ+МПТ) 
	53
	100,0
	20
	100,0

	Дизурия, n=19
	10
	52,63
	-
	

	Свищи, n=19
	2
	10,52
	-
	


Изучение удельного веса частоты встречаемости того или иного симптома показало следующее (табл. 3.3.2.9.):

Клинические симптомы интоксикации наблюдались в обеих группах у всех больных (100 % - основной и 100 % - контрольной). Повышение температуры тела отмечено во всех случаях как в основной, так и контрольной группах, при этом фебрильная температура тела наблюдалась только у 4 пациентов с МЛУ ТБ (7,54 %), а у пациентов группы сравнения отсутствовала. У всех больных, как основной, так и контрольной групп встречались боли, ограничение движений в области пораженного сегмента скелета и болезненность при пальпации в области пораженного органа или сегмента скелета. 

Таблица 3.3.2.10. – Данные лучевой диагностики у больных ВЛТБ (n=73) 
	Проявления лучевой диагностики
	ВЛТБ ЛУ к ПТП 
1 ряда (n =53)


	КСТ чувст. к ПТП 
1 ряда (n=20)

	
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%

	Контактная деструкция n=34 (КСТ)
	31
	91,18
	18
	90

	Сужение межсуставной / межпозвонковой щели n=34 (КСТ)
	29
	85,29
	19
	95

	Тень натечного абсцесса n=34 (КСТ)
	28
	82,35
	14
	70

	Компрессия спинного мозга n=34 (КСТ)
	8
	23,53
	7
	35

	Деформация ЧЛС n=19 (МПТ)
	19
	100
	-
	-


По данным лучевой диагностики контактная деструкция встречалась в 31 (91,18 %) в основной и в 18 (90%) случаях в контрольной группах. Сужение межсуставной / межпозвонковой щели была в 29 (85,29 %) и 19 (95 %) случаев соответственно. Тень натечного абсцесса – в основной группе – 28 (82,35 %) и в контрольной – 14 (70 %). Компрессия спинного мозга встречалась в основной группе – в 8 (23,53 %) и в контрольной – в 7 (35 %) случаях деформация чашечно-лоханочной системы (ЧЛС) встречалась во всех (100%) случаях основной группы больных МПТ (табл. 3.3.2.10.).

Таким образом, осложнения у больных КСТ в виде компрессии спинного мозга встречались у основной группы в 25,53 % случаев и у контрольной группы – в 35 % случаев. Натечные абсцессы были выявлены в 82,35 % и 70 % соответственно. 

Больным основной группы лечение назначали препаратами второго ряда в стандартном режиме, как для МЛУ ТБ случаях, так и для ПЛУ ТБ случаях. Пациентам контрольной группы назначались препараты 1 ряда сразу в момент поступления, а срок назначения АБП 2-го ряда больным основной группы от момента поступления в костно-хирургическое отделение НЦФ был в среднем 24,8 дня.

Таблица 3.3.2.11. – Эффективность комплексного лечения больных ВЛТБ (n=73)

	Клинические проявления
	ВЛТБ ЛУ к ПТП 

1 ряда (n =53)


	КСТ чувст. к ПТП 

1 ряда (n=20)

	
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%

	Отсутствие общей слабости и потливости 
	53
	100
	20
	100

	Отсутствие локальных болей
	53
	100
	20
	100

	Нормализация температуры тела
	28
	52,83
	16
	80


В конце лечения в стационаре, продолжительностью в среднем у больных основной группы 59,33 койко-дней, контрольной – 59,69 койко-дней, жалобы на общую слабость, потливость, локальные боли отсутствовали во всех случаях. Это произошло, потому что наряду с химиотерапией в период стабилизации процесса, для повышения эффективности лечения у 100 % больных ВЛТБ обоих групп проводилось оперативное лечение.

Нормализация температуры в основной группе произошла в 28 (52,83 %) случаях и контрольной группе – 16 (80 %) случаях. Малый процент нормализации температуры в основной группе объясняется тем, что адекватная терапия противотуберкулезными препаратами ПТП 2 ряда была назначена с момента поступления в среднем на 24,45 день (табл. 3.3.2.11.).

Таблица 3.3.2.12. – Гематологические (СОЭ) сдвиги у больных ВЛТБ в процессе лечения (n=73)

	Показатель 
	ВЛТБ ЛУ к ПТП 

1 ряда (n =53)
	КСТ чувст. к ПТП 1 ряда (n=20)

	
	До лечения
	После лечения
	До лечения
	После лечения

	СОЭ (мм/ч)
	38,12 ± 2,33
	27,08 ± 1,92**
	40,15 ± 3,01
	25,1 ± 3.14*

	Примечание: ** - высокая достоверность результатов в процессе лечения (P <0,001); *- достоверность результатов в процессе лечения (P <0,01)


Некоторые гематологические изменения у больных в процессе лечения отражены в таблице 3.3.2.12. 

Из таблицы видно, что гематологические изменения со стороны скорости оседания эритроцитов (СОЭ) до и после лечения были в основной группе 38,12 ± 2,33 мм/ч и 27,08 ± 1,92 мм/ч (P <0,001), а в контрольной – 40,15 ± 3,01 мм/ч и 25,1 ± 3.14 мм/ч соответственно (P <0,01).  

Таким образом, для повышения эффективности лечения у больных ВЛТБ необходимо раннее с первых дней пункционное взятие «прямого» материала гноя, мочи для определения молекулярно-генетическими методами ДНК МБТ и определения лекарственной чувствительности / устойчивости. Это даст возможность уже в первых дней после поступления больного начать адекватную этиотропную терапию с учетом чувствительности МБТ к противотуберкулезным препаратам. 
Краткое заключение. Анализ лабораторных данных выявил преимущества современных ускоренных методов (культивирования Bactec MGIT 960, молекулярно-генетических методов исследования) над методом Левенштейна-Йенсена в плане временных сроков диагностического выявления резистентности микобактерий туберкулезной инфекции к противотуберкулезным препаратам. 

 Для ускорения сроков диагностики и повышения эффективности лечения внелегочного туберкулеза рекомендуется активное выявление по группам риска, с применением алгоритма диагностики, которое будет способствовать сокращению срока от появления первых симптомов до первого визита к врачу. Для повышения эффективности лечения у больных ВЛТ необходимо раннее с первых дней пункционное взятие «прямого» материала гноя для определения молекулярно-генетическими методами ДНК МБТ и определения лекарственной чувствительности / устойчивости с последующим ранним назначение адекватной химиотерапии.

3.3.3. Эффективность лечения больных внелегочным туберкулезом с сохраненной чувствительностью возбудителя к противотуберкулезным препаратам первого ряда
Проведен анализ результатов лечения 2064 больных, вошедших в когорту больных с ВЛТБ с сохраненной чувствительностью МБТ к ППР, зарегистрированных в КР за период с 2019 по 2020 годы (табл. 3.3.3.1.). 

В 2019 г. из 1257 больных, вошедших в эту когорту, НС ВЛТБ было 1134 (90,1%), рецидивов – 71 (5,6%), ранее леченных – 52 (4,1%). По всем случаям ВЛТБ лечение было завершено в 1060 (84,3 %) случаев, неэффективность лечения была отмечена в 18 (1,4%) случаев, умерло - 55 (4,4%) больных, потеряны для наблюдения – 115 (9,1%) больных и успех лечения составил – 84,3%. 
Таблица 3.3.3.1. – Результаты лечения больных ВЛТБ с сохраненной чувствительностью МБТ к ППР за 2019 – 2020 гг.
	Результаты лечения больных ВЛТБ с сохраненной чувствительностью МБТ к ППР за 2019 г.

	Случаи ВЛТБ
	Всего
	Лечение завершено
	Неэффективное лечение
	Умер
	Потерян для наблюдения
	Успех лечения

	
	
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	от ТБ
	не от ТБ
	абс
	%
	абс.ч.
	%

	
	
	
	
	
	
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	
	
	
	

	Новые случаи
	1134
	976
	86,1
	14
	1,2
	18


	1,5
	30
	2,6
	87
	7,7
	976
	86,1

	Рецидивы
	71
	49
	69,0
	2
	2,8
	1
	1,4
	4
	5,6
	15
	21,1
	49
	69,0

	Ранее леченные
	52
	35
	67,3
	2
	3,8
	1
	1,9
	1
	1,9
	13
	25,0
	35
	67,3

	Итого: 1257
	1060
	84,3
	18
	1,4
	20
	1,6
	35
	2,8
	115
	9,1
	1060
	84,3

	Результаты лечения больных ВЛТБ с сохраненной чувствительностью МБТ к ППР за 2020 г.

	Случаи ВЛТБ
	Всего
	Лечение завершено
	Неэффективное лечение
	Умер
	Потерян для наблюдения
	Успех лечения

	
	
	
	
	от ТБ
	не от ТБ
	
	

	
	
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	абс
	%
	абс.ч.
	%

	Новые случаи
	717
	602
	84,0
	19
	2,6
	17
	2,4
	31
	4,3
	41
	5,7
	602
	84,0

	Рецидивы
	52
	42
	80,8
	1
	1,9
	0
	0,0
	2
	3,8
	7
	13,5
	42
	80,8

	Ранее леченные
	38
	28
	73,7
	0
	0
	1
	2,6
	1
	2,6
	7
	18,4
	28
	73,7

	Итого
	807
	672
	83,3
	20
	2,5
	18
	2,2
	34
	4,2
	55
	6,8
	672
	83,3


В 2020 году количество случаев ВЛТБ по сравнению с 2019 годом снизилось до 807 больных, среди которых НС было 717 (88,8%), рецидивов – 52 (6,4%), РЛ – 38 (4,7%). Исход «лечение завершено» остается на уровне предыдущего года (83,3%, n=672), исход «неэффективное лечение» и «умерло» увеличилось, в первом случае с 1,4% до 2,5% (n=20) и во втором с 4,4% до 6,4% (n=52). Однако исход «потеряны для наблюдения» уменьшились – с 9,4% до 6,8% (n=55) больных. Показатель «успех лечения» сохранился на прежнем уровне, составляя 83,3%.

Выявлено, что пациенты с ВЛТБ чаще умирают от других причин (2,8% против 1,6% от ТБ в 2019 г. и 4,2% против 2,2% от туберкулеза в 2020 г.).

Краткое заключение. Успешность лечения пациентов с ВЛТБ почти достигает целевых показателей Национальной программы – 85%, составляя 84,3-83,3%. 

За анализируемые последние 2 года, исходы «неэффективное лечение» и «умерло» увеличились за счет умерших по другим причинам и исход «потеряны для наблюдения» уменьшились.

3.3.4. Эффективность лечения больных внелегочным туберкулезом с множественной лекарственной устойчивостью возбудителя 

Проведен анализ результатов лечения 454 больных, вошедших в когорту больных с туберкулезом с лекарственной устойчивостью МБТ к ППР, зарегистрированных в ГЦБТ г. Бишкек за период с 2018 по 2019 годы (табл. 3.3.4.1.). 

В 2018 г. из 237 больных данной когорты лечение было завершено в 36 (15,9 %) случаев, излечены были в 124 (52,3%) случаев, умерло - 23 (9,7%) больных, потеряны для наблюдения – 54 (22,8%) больных и успех лечения составил – 67,5%. Среди общего количества с ЛУ больных (n=237) с внелегочными формами было 26 (11,0 %) и легочным ТБ – 211 (89,0 %).   

Таблица 3.3.4.1. – Результаты эффективности лечения больных ТБ с МЛУ за 2018 и 2019 гг.

	Результаты эффективности лечения больных ВЛТБ с МЛУ за 2018 г.

	Случаи ТБ
	Всего
	Лечение завершено
	Излечен
	Умерло
	Потерян
	Успех лечения

	
	
	абс.ч
	%
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	абс.ч
	%



	ВЛТБ
	26

11%
	11
	42,3
	8
	30,8
	1-ТБ
	3,8
	6
	23,1
	19
	73,1

	р
	
	<0,001
	0,020
	0,285
	0,970
	0,220

	ЛТБ
	211

89%
	25
	11,8
	116
	60,0
	22

12-ТБ

10-др
	10,4
	48
	22,7
	141
	66,8

	Итого
	237
	36
	15,9
	124
	52,3
	23

13-ТБ
	9,7


	54
	22,8
	160
	67,5

	

	Продолжение таблицы 3.3.4.1

	Результаты эффективности лечения больных ВЛТБ с МЛУ за 2019 г.

	Случаи ТБ
	Всего
	Лечение

завершено
	Излечен
	Умерло
	Потерян
	Успех лечения

	
	
	абс.ч
	%
	абс.ч
	%
	абс.ч.
	%
	абс.ч.
	%
	абс.ч
	%

	ВЛТБ
	27

12,4%
	15
	55,6
	7
	25,9
	1-ТБ
	3,7
	4
	14,8
	22
	81,5

	р
	
	<0,001
	<0,001
	0,902
	0,952
	0,907

	ЛТБ
	190

87,6

%
	37
	19,5
	116
	61,1
	8

1-ТБ
	4,2
	29
	15,3
	153
	80,5

	Итого
	217
	52
	23,9
	123
	56,7
	9

2-ТБ
	4,1
	33
	15,2
	175
	80,6

	Примечание: р - достоверное различие между сравниваемыми группами


В 2019 году количество случаев ТБ по сравнению с 2018 годом снизилось до 217 больных за счет уменьшения числа легочных форм ТБ (n=190 (87,6%), а ВЛТБ n=27 (12,4%)). Исход «потеряны для наблюдения» достоверно уменьшился с 22,8% до 15,2%, р=0.041. Показатель «успех лечения» также повысился с 67,5% до 80,6%, р <0,001, χ².

Выявлено, что пациенты с ВЛТБ с ЛУ немного чаще имеют успех лечения по сравнению с легочным ТБ (73,1 % против 66,8 % в 2018 г. и 81,5 % против 80,5 % в 2019 г.), а также несколько реже умирают (3,8% против 10,4% в 2018 г. и 3,7% против 4,2% в 2019 г.).

Краткое заключение.   Успешность лечения пациентов ВЛТБ с МЛУ за 2018 год была близкой к целевому показателю Национальной программы – 75%, составляя 73,1 %. 

В 2019 г. превысила данный показатель и составила 81,5 %. За анализируемые последние 2 года исход «умерло» и исход «потеряны для наблюдения» уменьшились. Результаты проводимых исследований показали, что в настоящее время в Кыргызской Республике с активным проведением противотуберкулезных мероприятий снижается уровень, как легочного ТБ, так и ВЛТБ. Однако все еще сохраняются проблемы диагностики ВЛТБ среди населения.

Для иллюстрации эффективности лечения больных внелегочным туберкулезом противотуберкулёзными препаратами приводим клинические материалы.

Наблюдение 1 – случай эффективности лечения больной внелегочным туберкулезом с сохраненной чувствительностью возбудителя к противотуберкулезным препаратам первого ряда. 

Больная А.к.Б., 23 года. История болезни № 1027.
         Находилась на стационарном лечении в костно-хирургическом отделении (КХО) с 19.09.2020 г. по 30.11.2020 г.


При поступлении жалобы на боли и ограничение движений в поясничном отделе позвоночника, слабость в нижних конечностях, общую слабость.


Больной себя считает с июля месяца 2020 г. Начало заболевания связывает с травмой после автомобильной аварии в августе 2015 г. Получала лечение неспецифическое по месту жительства у врачей: невропатолога, психиатра, но без эффекта. В связи с чем больной сделана КТ поясничного отдела позвоночника, где был установлен туберкулезный спондилит L3 - L5, больная была направлена в НЦФ, где после консультации врача фтизиоортопеда была госпитализирована с диагнозом туберкулезный спондилит L3-L5 в КХО для оперативного лечения.



При осмотре общее состояние средней тяжести, сознание ясное. Кожные покровы и видимые слизистые чистые, обычной окраски, дыхание в легких везикулярное, хрипов нет, ЧД -16 в 1 мин. Сердечные тоны ясные, ритмичные, ЧСС- 76 уд. В 1 мин, АД – 110/70 мм. рт. ст. Живот мягкий, безболезненный. Физиологические отправления: отмечается частичное нарушение по типу задержки мочи. Стул регулярный. 

Локальный статус: При осмотре поясничный лордоз сглажен отмечается выстояние остистых отростков D-12-L-4, кожные покровы чистые, при пальпации и нагрузке остистых отростков L-1 - L-4 отмечается болезненность, движения ограничены и болезненны в этом отделе позвоночника, движение нижних конечностей ограничены и болезненны.


Лабораторные данные от 30.09.2020 г.: ОАК: Нв-130; Эр-4,2; ЦП-0,92; Гематокрит-39,0; Лейк.-6,4; п/я-3; с/я-67; Эоз.-1; Лимф-27; Мон-3; Тромб.-300; СОЭ-20.2. Биохимический анализ крови от 21.09.2020 г. Общ. белок - 64,8; Билирубин-4,1; Тимоловая пр.-1,7; АСТ-15; АЛТ-11; Мочевина-4,1; Креатинин-64; Глюкоза-4,6; Альбумин-34.3. ОАМ от 21.09.2020 г. Цвет -с/ж; прозрачность -полная; Белок - ; РН-5,0; уд. вес-1,0 Эп.пл 3-2-3; Лейк-2-3-2. Слизь +.


На компьютерной томограмме (КТ) от 16.09 2020 г. Заключение: Туберкулезный спондилит L3 – L4 позвонков, с эпидуритом на уровне L3-L4, осложненный паравертебральным натёчным абсцессом в поясничных мышцах. D > S, spina bifida posterior S1 позвонка (рис. 3.3.3.1, 3.3.3.2).
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Рис. 3.3.3.1 – КТ исследование L3-L5                          Рис. 3.3.3.2 – КТ исследование L3-L5
(прямая проекция) б-й А.к.Б. от 16.09.20 г.      (боковая проекция) б-й А.к.Б.от 16.09.20 г.

Консультация фтизиатра от 30.09.2020 г.: Диагноз Инфильтративный туберкулез в/доли левого легкого БК(-).


Осмотр ургентного психиатра от 24.09.2020 г. Диагноз: Шизофрения, F 20.2   F 70.1.


На основании жалоб, анамнеза, клинических и КТ данных, консультации специалистов установлен клинический диагноз: Туберкулезный спондилит L3-4. Спондилитическая фаза. Активная стадия. Инфильтративный туберкулез в/доли левого легкого БК(-).

Сопутствующий диагноз: Шизофрения.


Больной с 19.09.2020 г.  по 17.01.2021 г. было назначено противотуберкулезное лечение по категории 1 в виде 2-х таблеток Протуб 4 (R150/H75/Z400/E275) в связи с малым индексом массы тела (14,2) в период интенсивной фазы и с 17.01.2021 г. по 09.06.2021 г. 4 таблетки Протуб 2 (R150/H100) + Пиридоксин 10 мг в течение поддерживающей фазы. 


Через 18 дней с момента госпитализации 07.10.2020 г. проведена операция Абсцессонекрэктомия тел L3 - L4. Операционный патологический материал в виде гноя отправлен в Республиканскую референс лабораторию (РРЛ) НЦФ на выявление МБТ и тесты лекарственной чувствительности МБТ на противотуберкулезные препараты (ПТП) первого ряда. По результатам анализа GenoType/MTBDRplus (Хайн-теста 1 ряда) от 30.10.2020 г. за № 14022 - обнаружена МБТ чувствительная к изониазиду и рифампицину. Методом посева BACTEC MGIT 960 от 20.10.2020 г. также был положительный результат выявления МБТ. При определении лекарственной чувствительности МБТ к ППР и ПВР выявлено наличие лекарственной чувствительности МБТ к HREZ и Lfx от 22.10.2020 г.   Оба теста (GenoType/MTBDRplus, BACTEC MGIT 960) лекарственной чувствительности подтвердили адекватность назначенных ПТП 1 ряда с момента поступления пациентки. Больная ПТП принимала аккуратно без перерывов и побочных реакций.


В результате проводимой химиотерапии ПТП 1 ряда на фоне ортопедического режима и оперативного лечения больная выписана из КХО через 71 дней с улучшением. По результатам амбулаторного проведения поддерживающей фазы химиотерапии ПТП 1 ряда к 04.12.2021 г. исход лечения больной оценен как «лечение завершено». 


Больная А.к.Б. была обследована через 6 мес. (29.03.2021 г.)  и в отдалённом периоде (18.11.2024 г.).


При обследовании как через 6 мес., так и через 4 года пациентка А.к.Б. жалоб не предъявляет. 


При осмотре общее состояние удовлетворительное. Положение активное. В легких дыхание везикулярное, хрипов нет, ЧД -16 в 1 мин. Тоны сердца ясные, ритмичные с ЧСС -76 уд. В 1 мин. АД-116/76 мм. рт. ст. Живот мягки, безболезненный. Физиологические отправления в норме.

Локальный статус: при осмотре поясничный лордоз сглажен отмечается выстояние остистых отростков D-12 - L-4, кожные покровы чистые, при пальпации и нагрузке остистых отростков поясничного отдела позвоночника безболезненно, движение безболезненны в этом отделе позвоночника, движения нижних конечностей не ограничены и безболезненны. Послеоперационный рубец справа поясничной области в удовлетворительном состоянии. 
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Рис. 3.3.3.3 –R-n исследование L3-L5                          Рис. 3.3.3.4 –R-n исследование L3-L5
(прямая проекция) б-й А.к.Б. от 29.03.21 г.      (боковая проекция) б-й А.к.Б. от 29.03.21 г.
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Рис. 3.3.3.5 –КТ исследование L3-L5                          Рис. 3.3.3.6 –КТ исследование L3-L5
(прямая проекция) б-й А.к.Б. от 18.11.24 г.      (боковая проекция) б-й А.к.Б. от 18.11.24 г.
Больная прошла рентген контроль поясничного отдела позвоночника через 6 мес. (рис. 3.3.3.3, 3.3.3.4) и КТ исследование через 4 года (рис. 3.3.3.5, 3.3.3.6).
На контрольных рентген снимках, а от 29.03.2021 г. и КТ снимках от 18.11.2024 г.  поясничного отдела позвоночника отмечается костный блок на уровне L3-L4 тел позвонков. Очагов деструкции нет.

Данный пример иллюстрирует клиническое проявление и течение у больной лекарственно-чувствительного внелегочного туберкулеза (ТБ спондилит) сочетанного характера (туберкулез легких и костно-суставной туберкулез).  GenoType/MTBDRplus (Хайн-теста 1 ряда) и MGIT исследования гноя выявил лекарственную чувствительность микобактерий туберкулеза к изониазиду, рифампицину, этамбутолу и пиразинамииду, которые входили в эмпирически назначенную схему лечения, которая успешно завершена 09.06.2021 г. Клинико-рентгенологически у пациентки по завершению лечения и в отдаленном периоде активного туберкулезного процесса на уровне поясничного отдела позвоночника нет.

Наблюдение 2 – случай эффективности лечения больного с сочетанными формами внелегочного туберкулеза (Поликавернозный туберкулез правой почки. Туберкулезный эпидидимит слева БК(+). Туб. спондилит Th-9 и L-2. Туберкулез 2-го реберно-грудинного сочленения слева, Туберкулез шейных лимфоузлов с обеих сторон. Инфильтративный туберкулез н/д. левого легкого БК(-)   с сохраненной чувствительностью возбудителя к противотуберкулезным препаратам первого ряда. 

Больной С.А.Ж., 32 года (история болезни № 1377/2) находился на стационарном лечении в отделении хирургии внелегочного туберкулеза (ОХВТ) с 12.09.2022 г. по 14.03.2023 г.


При поступлении жалобы на ноющие боли в пояснице, опухолевидное образование и умеренные боли в левой половине мошонки.
Болен с февраля 2022 г. когда у больного появилось опухолевидное образование в левой половине мошонки. В РФ г. Москва неоднократно обращался и лечился у уролога с Д/З: Опухоль левого яичка, кисты правой почки без эффекта. Предлагали операцию орхофуникулэктомию от которой больной отказался. С 12.08.22 г. по 12.09.22 г. находился на лечении в НЦФ с Д/З: Инфильтративный туберкулез нижней доли левого в фазе распада и обсеменения БК (+). Туберкулезный эпидидимит слева. В настоящее время госпитализирован в ОХВТ НЦФ. 

При осмотре общее состояние относительно удовлетворительное, сознание ясное. Кожные покровы и видимые слизистые чистые, обычной окраски, дыхание в легких везикулярное, хрипов нет, ЧД -18 в 1 мин. Сердечные тоны ясные, ритмичные, ЧСС- 78 уд. В 1 мин, АД – 120/80 мм. рт. ст. Живот мягкий, безболезненный. Симптом поколачивания по 12 ребру положительный справа. Физиологические отправления: отмечается частое мочеотделение с мутной мочой. Стул регулярный. 

Локальный статус: Поясничная область симметричная. Почки не пальпируются. Симптом Пастернацкого слабо (+) справа. Мошонка не изменена. Правое яичко с придатком б/о. Левое яичко б/о. Придаток в хвостовой части резко увеличен, плотный, бугристый, спаян с яичком и болезненный.

Лабораторные данные от 12.09.22г. ОАК: Эрит.-5.1: Гемог.-139г/л: Лейк.-7.6: СОЭ-13мм/ч. ОАМ: УВ-1020: Эпит. пл.-10-11. Лейк.-18-20 в п/зр. Мочевина-4.0: Креатинин-82мкмоль/л: Об. белок-83г/л: Альбумин-44. Об. бил.- 3.8: Тим. пр.-2.1: АЛТ-29: АСТ-18.
Р-гр. ОГК от 10.08.22 г., 08.09.22 г. и 12.09.22 г. в динамике улучшение. Очаговые тени уплотняются. Инфильтрация рассасывается, но сохраняется. Заключение: Инфильтративный туберкулез н/д. левого легкого. КТ исследование от 18.08.22 г. данные за единичные дополнительные кальцинированные очаги в паренхиме субкапсулярных отделов VII- VIII сегментов правой доли и II сегмента левой доли печени (гранулемы); мелкое очаговое образование в проекции передней ножки левого надпочечника (больше вероятно аденома); единичные очаговые образования в паренхиме верхней и средней трети правой почки (больше вероятно туберкулез правой почки). КТ грудного и поясничного отд. позвонков. Заключение: данные за остеопороз, сколиоз, остеохондроз, спондилоартроз и нарушение статики поясничного отд. позвоночника. КТ данные за грыжу диска на уровне L5-S1 и спондилит на уровне Тh 9 и L 2 позвонков туберкулезного генеза (рис. 3.3.3.7, 3.3.3.8).
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Рис. 3.3.3.7 –КТ исследование Th9-L2                 Рис. 3.3.3.8 –КТ исследование Th9-L2  

(прямая проекция) б. С.А.от 18.08.22.         (боковая проекция) б. С.А. от   18.08.22.  


УЗИ от 15.09.22г. правая почка 112х54мм. верхняя треть почки представляет в виде мультикамерного кистозного образования с эхогенной взвесью 96х54х62мм, 119.3мл. паренхима нижних 2/3 толщиной 17мм. обычной акустической плотности, кортикомедулярная дифференсация сохранена, ЧЛС не расширена, конкрементов нет. Левая -122х54мм. паренхима 17мм. ЧЛС без особенностей. Правое яичко 41х18мм. придаток 11х7мм. паренхима однородная. Левое яичко 34х19мм. придаток диффузно увеличенный, максимально увеличен хвост придатка в виде гипоэхогенного, гетерогенной эхоструктуры образования 34х19мм. При доплеровском картировании определяется гиперемия яичка, в хвосте придатка перифокальный кровоток. Заключение: Данные за каверну правой почки, туберкулезный эпидидимит слева.

На в/в урограмме от 15.09.22г. функция почек удовлетворительная. Справа верхние и средние чашечки ампутированы. Лоханка и мочеточник без особенностей. Левая почка без особенностей. Заключение: Кавернозный туберкулез правой почки с выключением верхнего сегмента (Рис. 3.3.3.9, 3.3.3.10, 3.3.3.11).
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   Рис. 3.3.3.9. в/в урограмма       Рис. 3.3.3.10 в/в урограмма       Рис. 3.3.3.11 в/в урограмма 
     б. С. на 10 мин.                         б. С. на 30 мин.                         б. С. на 90 мин.

Консультация фтизиоортопеда от 14.09.22 г.  Д/З: Туберкулезный спондилит L1-L2, спондилитическая фаза. Активная стадия.  

На основании жалоб, анамнеза, клинических и рентгенологических, КТ, данных УЗИ, консультации фтизиоуролога и фтизиоортопеда установлен клинический диагноз: Поликавернозный туберкулез правой почки. Туберкулезный эпидидимит слева БК(+). Туб. спондилит Th-9 и L-2. Туберкулез 2-го реберно-грудинного сочленения слева, Туберкулез шейных лимфоузлов с обеих сторон. Инфильтративный туберкулез н/д. левого легкого БК(-).

Больному с 13.09.2022 г.  по 05.01.2023 г. было назначено противотуберкулезное лечение по категории 1 в виде 5-ти таблеток Протуб 4 (R150/H75/Z400/E275) в течение интенсивной фазы и с 05.01.2023 г. по 11.04.2023 г. по 5 таблеток Протуб 2 (R150/H100) + Этамбутол 10 мг в течение поддерживающей фазы. 
Через 16 дней с момента госпитализации 28.09.2022 г. больному произведены операции: одномоментно эпидидимэктомия слева и абсцессонекрэктомия 2-го реберно-грудинного сочленения слева. Затем 14.12.22 г. одномоментно Кавернотомия верхнего сегмента правой почки, Абсцессонекрэктомия тел поясничного 2 и грудного 9 позвонков. Затем 02.02.23 г. - абсцессолимфэктомия шейных областей с 2-х сторон. Операционный патологический материал в виде гноя из почки, придатка яичка, позвонков отправлен в Республиканскую референс лабораторию (РРЛ) НЦФ на выявление МБТ и тесты лекарственной чувствительности МБТ на противотуберкулезные препараты (ПТП) первого ряда. По результатам микроскопии гноя от 29.09.22 г. выявлены 20 КУБ в 40 п/з, анализа GenoType/MTBDRplus (Хайн-теста 1 ряда) от 30.09.2022 г. обнаружена МБТ чувствительная к изониазиду и рифампицину. Методом посева MGIT от 15.10.2022 г. выявлен положительный рост МБТ и методом Левенштейна –Йенсена также был положительный рост МБТ с 1+ от 01.11.22 г. При определении лекарственной чувствительности МБТ к ППР и ПВР выявлено наличие лекарственной чувствительности МБТ к HREZ и Lfx от 28.10.2022 г. Оба теста (GenoType/MTBDRplus, BACTEC MGIT 960) определения лекарственной чувствительности подтвердили адекватность назначенных ПТП 1 ряда с момента поступления пациента. Больной ПТП принимал аккуратно без перерывов и побочных реакций.

В результате проводимой химиотерапии ПТП 1 ряда на фоне ортопедического режима и оперативного лечения больной выписан из ОХВЛТ через 210 дней с улучшением. По результатам амбулаторного проведения поддерживающей фазы химиотерапии ПТП 1 ряда которую пациент завершил 25.09.2023 г. и исход лечения больного был оценен как «излечен» 05.12.2023 г. 


Больной С.А. был обследована через 1 год. (02.12.2024 г.).  При контрольном обследовании жалоб не предъявляет. При осмотре общее состояние удовлетворительное. Положение активное. В легких дыхание везикулярное, хрипов нет, ЧД -16 в 1 мин. Тоны сердца ясные, ритмичные с ЧСС -72 уд. В 1 мин. АД-120/80 мм. рт. ст. Живот мягкий, безболезненный. Физиологические отправления в норме.


Локальный статус: при осмотре кожные покровы в области послеоперационных рубцов чистые, рубцы в удовлетворительном состоянии. При пальпации и нагрузке остистых отростков поясничного L2 и грудного отдела Th 8-9 позвоночника безболезненно, движение безболезненны в этом отделе позвоночника, движения нижних конечностей не ограничены и безболезненны. 

Больной прошел рентген контроль поясничного отдела позвоночника на уровне грудного и поясничного отдела (рис. 3.3.3.12, 3.3.3.13).
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Рис. 3.3.3.12 -  Рентгенограмма Th 8-9, L2           Рис. 3.3.3.13-  Рентгенограмма Th 8-9, L2           

 (прямая проекция) от 02.12.2024 г.                    (боковая проекция) от 02.12.2024 г.

На контрольных рентгенограммах грудного и поясничного отдела позвоночника от 02.12.2024 г. высота тела Th-9 позвонка уменьшена, межпозвонковые щели сохранены. Свежих очагов деструкции нет.
Данный пример иллюстрирует клиническое проявление и течение у больного сочетанного лекарственно-чувствительного внелегочного туберкулеза (Поликавернозный туберкулез правой почки. Туберкулезный эпидидимит слева БК(+). Туб. спондилит Th-9 и L-2. Туберкулез 2-го реберно-грудинного сочленения слева, Туберкулез шейных лимфоузлов с обеих сторон. Инфильтративный туберкулез н/д. левого легкого БК(-)).

GenoType/MTBDRplus (Хайн-теста 1 ряда) и MGIT исследования гноя выявил лекарственную чувствительность микобактерий туберкулеза к изониазиду, рифампицину, этамбутолу и пиразинамииду, которые входили в эмпирически назначенную схему лечения, которая успешно завершена 25.09.2023 г.  Клинико-рентгенологически у пациента по завершению лечения и в отдаленном периоде активного туберкулезного процесса на уровне грудного и поясничного отдела позвоночника и других локализаций нет.
Наблюдение 3 – случай эффективности лечения больной внелегочным туберкулезом с лекарственной устойчивостью возбудителя к противотуберкулезным препаратам первого ряда. 
Наблюдение. Больная Б. к. Г., 26 лет, №   истории болезни - 283/1.

При обращении 22.02.2021 г. НЦФ больная предъявляла жалобы на боли и ограничение движения в грудном отделе позвоночника, похудание, общую слабость, потливость. 

Больная в 2015 г. получала стационарное лечение в КХО НЦФ по поводу туберкулеза голеностопного сустава. была прооперирована. Выписана с улучшением. Лечение по МЛУ завершила. Боли в позвоночнике беспокоят в течении 6 месяцев. Лечилась самостоятельно. Постепенно нарастали боли. В феврале 2021 г. боли в грудном отделе позвоночника резко усилились, в связи с чем обратилась в БНИЦТиО. По рекомендации сделана МРТ грудного отдела позвоночника. С подозрением на специфический процесс направлена в НЦФ для консультации фтизиоортопеда. Госпитализирована в КХО для оперативного лечения.   

         В момент обращения (22.02.2021 г.) общее состояние относительно удовлетворительное. Сознание ясное. Положение активное. Кожные покровы обычной окраски. В легких жесткое дыхание, хрипов нет. Сердце - тоны ясные, ритмичные, чсс-80 в 1- мин., АД-90/60 мм. рт. ст. Живот мягкий безболезненный. Печень и селезенка не пальпируются. Стул и мочеиспускание в норме.


Локальный статус: При осмотре отмечается выстояние остистых отростков Th9-L2. При пальпации и перкуссии Th9-L2 отмечается резкая болезненность. Движение в этом отделе позвоночника ограничено. Наружных свищей и абсцессов нет. Функция тазовых органов не нарушена. 

          Общий анализ крови от 24.02.21г. Гемм.- 120 г/л., Лейк.-5,7; С/Я-46%, Э-2%, М-6%, Л- 45%., СОЭ- 46 мм/ч. ОАМ в норме. Биохимический анализ крови: общ. бел. – 77,0, Билирубин прямой – 12,8, Тим. проба- 1,9, АСТ 15, АЛТ 18, Креатинин- 70, Мочевина- 4,4, Сахар-4,8 Альбумин-45.
           Анализ мазка из зева на КУБ методом бактериоскопии 3-х кратно отр.25.02.21 г. и на GenoType/MTBDRplus (Хайн-тест 1 ряда) от 25.02.2021 г. МБТ не обнаружена.   


На рентгенограмме грудопоясничного отдела позвоночника Th9-L2 от 22.02.2021 г. отмечается сужение межпозвонковой щели Th9-L2, контактная деструкция (рис. 3.3.4.1, 3.3.4.2).


На основании жалоб, анамнеза, клинических и КТ данных установлен клинический диагноз: Туберкулезный спондилит Th9-L2. Спондилитическая фаза. Активная стадия.


Больной проведена 10.03.2021 г. операция – Абсцессонекрэктомия тел Th8-Th11. Декомпрессия спинномозгового канала. Абсцессонекрэктомия тел L1-L2 справа.
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Рис. 3.3.4.1 - Рентгенограмма Th 9 - L2           Рис. 3.3.4.2 - Рентгенограмма Th 9 - L2           

 (прямая проекция) от 22.02.2021 г.                    (боковая проекция) от 22.02.2021 г.
Операционный патологический материал в виде гноя отправлен в Республиканскую референс лабораторию (РРЛ) НЦФ на выявление МБТ и тесты лекарственной чувствительности МБТ на противотуберкулезные препараты (ПТП) первого ряда. По результатам анализа GenoType/MTBDRplus (Хайн-теста 1 ряда) от 11.03.2021 г. - обнаружена МБТ устойчивая к изониазиду и рифампицину. 


По другим методам выявления МБТ: микроскопия гноя обнаружила КУБ 1+ от 11.03.2021 г. посев гноя методом Левенштейна – Йенсена обнаружил БК 1+ от 03.04.2021 г. и при ТЛЧ – выявлена устойчивость к изониазиду, рифампицину и этамбутолу от 17.04.2021 г. 


Больной с 17.03.2021 г. (на 23 день после госпитализации) по 21.07.2021 г.  назначено о противотуберкулезное лечение препаратами второго ряда: Бедаквилин (Bdq), клофазимин (Cfz), моксифлоксацин (Mfx) и циклосерин на период интенсивной фазы.  Назначенные ПТП принимала без перерывов и побочных реакций. Выписана из КХО 21.07.2021 г. с улучшением на амбулаторное лечение. Наблюдалась в дальнейшем при ЦСМ Сокулукского района Чуйской области, продолжая прием ПТП в виде Bdq, Cfz, Mfx, Lzd, Cs и витамин В6 до 18 мес. также без перерывов и побочных реакций. 


20.09.2022 г. в Чуйском областном центре по результатам амбулаторного проведения поддерживающей фазы химиотерапии ПТП 2 ряда исход лечения больной оценен как «лечение завершено». Отмечена рентген-положительная динамика. Проводимая химиотерапия препаратами второго ряда оценена как эффективная.  
3.4. Подходы к организации раннего выявления и своевременного лечения внелегочного туберкулеза в Кыргызской Республике

ТБ внелегочной локализации - актуальный вызов современной мировой фтизиатрии [1-3], и данный вызов особенно чувствителен для стран с невысоким уровнем экономики, имеющих переходный тип [4]. 

До сих пор нерешенной проблемой принято считать лекарственную устойчивость к противотуберкулезным препаратам первой линии, в результате чего снижаются ключевые значения по целому комплексу. 

Страны Восточной Европы и особенно Центральной Азии в основном и входят в перечень государств с невысоким экономическим укладом развития (конечно, есть и страны Африки, и Юго-Восточной Азии). В этой связи на Восточную Европу и Центральную Азию приходится 24% мировых случаев МЛУ-ТБ [5]. 

Нужны новые более эффективные средства современной диагностики для улучшения данных показателей, что актуально для такой страны, как Кыргызстан. 

В ходе исследования получен ряд результатов. 
1. Применение экспресс методов диагностики при исследовании нереспираторных образцов (гной, моча, плевральная жидкость) на уровне первичного звена здравоохранения, особенно в противотуберкулезных организациях (биоптаты, резектаты) для незамедлительного формирования этиотропной терапии. 
В мировой литературе лекарственная устойчивость микобактерий туберкулеза носит актуальный характер [10]. 

В частности, особый акцент следует поставить на ТБ с множественной лекарственной устойчивостью (МЛУ-ТБ). 

В ходе эпидемиологического исследования с мониторингом в течение 30 лет было показано, что в 2019 году число случаев МЛУ-ТБ в мире составило почти 700,000, стандартизированный по возрасту показатель (СВП) приравнивался 8,26 на 100 000 (95% случаев: от 4,61 до 15,20), стандартизированный по возрасту показатель продолжительности жизни с поправкой на инвалидность (СВП-ПЖПИ)-52,38 на 100 000 (95% случаев: от 22,64 до 97,60), стандартизированный по возрасту показатель смертности (СВП-С)-1,36 на 100 000 (95% случаев: от 22,64 до 97,60). А кроме того, за период наблюдалось стойкое увеличение всех вышеперечисленных показателей [11]. 

Имеются данные литературы о распространенности МЛУ-ТБ и на более локальном уровне. Понятно, что и здесь эпидемиологические данные имеют разную вариацию. К примеру, в исследовании почти 158 больных в Саудовской Аравии в Мекке показатель МЛУ-ТБ составил 17,1% [12], на 8% больше ретроспективно получено в серии 462 случаев [13].

Лекарственная устойчивость-фактор риска снижения показателей по широкому фронту значений, включая значение клинической эффективности противотуберкулезного лечения [12]. 

В ходе обзора литературы с охватом 10222 пациентов был получен очень широкий разброс показателей МЛУ-ТБ-от 5% до 53%. Кроме того, широкий разброс показателей имелся и в отношении эффективности противотуберкулезного лечения (26-83%), смертности (2-76%), потери пациентов для мониторинга (7% до 15%) [14]. 

В данном же исследовании показатель МЛУ-ТБ за 10 лет мониторинга составил 32,9%, поэтому среднемировые значения лекарственной устойчивости микобактерий туберкулеза в целом и МЛУ-ТБ в частности имеют вариативный характер. Тем не менее МЛУ-ТБ-актуальная проблема в мировой фтизиатрии, так как оказывает отрицательное влияние на широкий фронт критических важных показателей, таких как смертность или клинически доказанная эффективность противотуберкулезного лечения.  

Данные мировой литературы о распространенности лекарственной устойчивости к изониазиду в целом коррелируют с данными данного мониторинга исследований. К примеру, в серии 158 случаев в Саудовской Аравии 26,5% в 2021 г. и ПЛУ-ТБ (Н) – 22,6 % и 11,2 % соответственно. Наиболее низкий показатель лекарственной устойчивости к изониазиду был практически равным (11,1%) показателю нашего исследования (12,7%) [12].
А в серии 269 случаев в КНР и вовсе показатель устойчивости к изониазиду оказался равным 26,77%. Что касается лекарственной устойчивости, то 40 (14,87%) и 72 (26,77%) были устойчивы к рифампицину (RFP) и изониазиду (INH) соответственно [9] в два раз больше нашего показателя.

И хотя в общемировом разрезе показатели устойчивости к изониазиду приводятся в меньшем числе, все же данные числовые показатели указывают на наибольшую распространенность лекарственной устойчивости прежде всего к данному препарату первой линии. 

В систематическом обзоре (с фокусом внимания на Эфиопию) показано, что лекарственная устойчивость к изониазиду была равна 7% (95% ДИ 0,03-0,12) в то время, как к рифампицину-6% (95% ДИ 0,03-0,10) [15].

Гораздо более широкий разрыв в показателях отмечен в серии 87 случаев в Испании на протяжении 5 лет мониторинга, по итогам которого лекарственная устойчивость к изониазиду составила 7,0%, а к рифампицину-всего 1,6% [16].

В уже приведенной выше серии 269 случаев в КНР разрыв также существенный (хотя и меньше) с показателем устойчивости к изониазиду в 26,77% против 14,87% к рифампицину [9]. 

Показаны преимущества средств диагностики лекарственной устойчивости на молекулярно-генетическом уровне (98,59, Hain-тест, 88,88%, Xpert MTB / RIF) сравнительно с традиционными средствами, среди которых наиболее высокий показатель у метода Bactec MGIT 960, составив только 78,12 %. 

Хотя в мировой литературе показана диагностическая вариабельность молекулярно-генетических средств, в общем и в целом, данные указывают на необходимость их включения в имеющийся арсенал ввиду оптимальной клинической результативности Hain-теста [17], Xpert MTB / RIF [18]. 

Культуральный метод выявления лекарственной устойчивости до сих пор распространен в мире, но он имеет лимиты в плане чувствительности и скорости диагностики [19].

В этом смысле, клиническая практика нуждается в молекулярно-генетической экспертизе. 

И хотя в серии 200 случаев продемонстрирована результативность Xpert MTB / RIF в выявлении лекарственной устойчивости на препараты первой линии с чувствительностью в 76,68% (но не выше) [7] в серии 154 проб ТБ внелегочной локализации чувствительность Xpert MTB / RIF была равна 88,2%, а специфичность 98,6% [20].

В данном исследовании также применялся вариант Xpert MTB/RIF Ultra, и далее приводятся некоторые данные литературы [21]. 

К примеру, в серии 240 случаев дается очередное подтверждение преимуществ молекулярно-генетической диагностики лекарственной чувствительности микобактерии туберкулеза к противотуберкулезным препаратам. Но также приводятся данные о преимуществах Xpert MTB/RIF Ultra над Xpert MTB/RIF с показателями чувствительности 100 % к 72,3 %, а специфичности 92,6% к 88,3 % [22]. 

С другой стороны, имеется вывод авторов Кохрейновского систематического обзора о равенстве чувствительности и специфичности Xpert MTB/RIF (91.9% и 98.8%) и Xpert Ultra (95.1% и 100.0%) в плане выявления лекарственной устойчивости к рифампицину [23]. 

В серии из 1960 случаев в Малайзии приводится вывод, что результативность Ultra в общем не сильно зависит от формы туберкулезной инфекции-легочной или внелегочной с разницей всего в 3,7% [24]. 

Меньшие значения чувствительности Ultra применительно к ВЛТБ приведены в серии 847 проб, в которой чувствительность составила 80,66%, а специфичность 70,87%. С другой стороны, эти же авторы подчеркивают, что данные значения могут меняться в сторону повышения в зависимости от локализации туберкулезного очага. К примеру, если это костно-суставная локализация, чувствительность повышается до 100%, а специфичность может повышаться до 91,11% [25].

Кроме Xpert MTB / RIF, также использовался Hain-тест с оптимальной диагностической результативностью.  В серии 2247 проб (не только внелегочных) в Дании общая чувствительность и специфичность Hain-теста версии 2 к выявлению лекарственной устойчивости к изониазиду составили 100% и 98%, а к рифампицину 99% и 96% [26]. 

Однако меньшие значения чувствительности Hain-теста приведены в серии 92 проб изолятов-чувствительность к выявлению устойчивости к рифампицину в 83.33% (при специфичности в 100%) и чувствительность к изониазиду в 88.23% (при специфичности в 100%) [27]. 

У Hain-теста есть версии (стандартный и Plus), соответственно, в литературе есть определенные результаты сравнения. К примеру, в серии 369 проб изолятов ТБ внелегочной локализации чувствительность (95.6%) и специфичность (91.9%) стандартной версии сравнительно с чувствительностью (97.9%) и специфичностью (89.2%) Plus были не сильно отличны друг от друга [28]. 

Лекарственная устойчивость-фактор риска снижения показателей по широкому фронту значений, включая значение клинической эффективности противотуберкулезного лечения [12]. 

Если в исследовании 109 случаев в Турции порог успешного противотуберкулезного безрецидивного лечения был 90,4%, а смертность 9.6% [10], то уже в серии 462 случаев в Индии число случаев неблагоприятного противотуберкулезного лечения составило 92,9% при 31,8% рецидивов туберкулезной инфекции [13]. 

Менее кардинальные промежуточные показатели даны в серии 1261 случаев, при которых порог неблагоприятных исходов лечения был на отметке в 33%, что касается показателей смертности и потери пациентов для мониторинга, значения были на отметках в 20% и 58% [8]. 

Практически схожий показатель смертности (21%) от лекарственно-устойчивого ТБ ретроспективно указан в серии 282 случаев на протяжении пяти лет наблюдения при значении успешности лечения на отметке в 62% [29]. 

Как уже было сказано, в данном исследовании больше всего наблюдалась лекарственная устойчивость к изониазиду. В систематическом обзоре и метаанализе свыше 300 исследований существенно из-за устойчивости к изониазиду значения успешности лечения были равны 78%, а неблагоприятности 22%, безуспешности лечения 5%, смертности 6%, потери для наблюдения 12%, рецидивов 1,7% [30].  

Таким образом, данные мировой литературы указывают на широкий разброс основных показателей лечения по широкому фронту. 

В данном исследовании успешность лечения пациентов с ВЛТБ с ЛУ за 2018 год была близкой к целевому показателю Национальной программы – 75%, составляя 73,1 %, в 2019 г. превысила данный показатель и составила 81,5%. 

Данный показатель положительный, показывая динамику роста, однако нужно осознавать, что все же этот показатель до сих пор ниже целевого показателя ВОЗ на 2030 год на фоне МЛУ-ТБ (минимум 85% успешности лечения, снижение заболеваемости и смертности до 80% и 90%) [5].  

Как уже сказано выше, на Восточную Европу и Центральную Азию приходится 24% мировых случаев МЛУ-ТБ [5]. 

Это указывает на то, что процесс борьбы с лекарственно-устойчивым ТБ (особенно МЛУ-ТБ) далеко не завершен и нужно продолжать активно внедрять и применять современные молекулярно-генетические средства диагностики (эффективность которых отмечается в мировой литературе). 
В данном исследовании 73 пациентам были проведены хирургические вмешательства по итогам диагностической верификации на предмет наличия лекарственной устойчивости микобактерий туберкулезной инфекции, и после детального учета всех рисков, если не будет хирургической операции.

Показаны преимущества средств диагностики на молекулярно- генетическом уровне (Hain-тест, Xpert MTB/RIF) сравнительно с традиционными средствами, среди которых наиболее высокий показатель у метода Bactec MGIT 960. Преимущества диагностики на молекулярно-генетическом уровне продемонстрированы и в плане резистентности к противотуберкулезным препаратам. 
2. Раннее использование, по возможности, исследование патологических образцов для выявления МБТ и определения его чувствительности к противотуберкулезным препаратам с целью повышения эффективности лечения у больных ВЛТБ 
Также хотелось бы отметить, что полученные в ходе исследования результаты обладают не только практической значимостью, но еще и теоретической новизной (для такой страны, как Кыргызстан). Впервые на большом материале на протяжении длительного периода мониторинга была доказана обоснованность применения средств Xpert MTB/RIF и Hain-теста в качестве инструментов для улучшения ключевых показателей в том числе противотуберкулезного лечения. Все имеющиеся в отечественной литературе данные [31-33] в смысле размера выборки и длительности мониторинга, как и использования комбинации сразу двух современных средств, явно уступают данному исследованию в плане новизны. 
В практику здравоохранения КР были внедрены современные дополнительные методы молекулярно-генетической, иммунологической, лучевой диагностики туберкулеза, схемы химиотерапии и методы хирургического лечения туберкулеза легких и внелегочных форм туберкулеза, разработаны и внедрены предложения, по улучшению механизмов эпидемиологического надзора. 

Научные исследования современного периода определены глобальной инициативой и планом действий по борьбе с туберкулезом Европейского региона ВОЗ - ликвидировать эпидемию туберкулеза во всех странах к 2030 году и целью Национальной программы «Туберкулез-V» - предотвращение роста ТБ с лекарственной устойчивостью и дальнейшее снижение заболеваемости и смертности от всех форм туберкулеза в КР. Выполнение научных исследований позволило: - внедрить в нашей Республике краткосрочный курс лечения лекарственно-устойчивого туберкулеза, с приоритетным включением комбинации новых препаратов с антимикобактериальной активностью и повысить эффективность лечения  за счет снижения числа пациентов досрочно прервавших лечение, побочных явлений в результате длительного лечения; - повысить эффективность лечения больных лекарственно-устойчивым внелегочным туберкулезом, значительно снизить риск развития осложнений; - определить популяционную структуру МБТ и геномные варианты лекарственной устойчивости штаммов M. tuberculosis в Кыргызской Республике, внедрению в практику лабораторной диагностики  метода секвенирования полного генома M. tuberculosis и целевого секвенирования ДНК МБТ. 
Таким образом, результаты собственных исследований позволяют сделать следующие выводы и практические рекомендации.

ЗАКЛЮЧЕНИЕ

1. За 2012-2021 годы общее количество ВЛТБ за анализируемый период уменьшилось в 2 раза за счет новых случаев ТБ с 32,2 до 14,2 случаев (р<0,001). Наиболее частыми формами среди внелегочного ТБ являются туберкулезный плеврит, ТБ внутригрудных лимфоузлов и костно-суставной туберкулез (р<0,001, χ2). 

2. Факторы, затрудняющие своевременную диагностику ВЛТБ в системе здравоохранения ассоциируются с трудностью по активному выявлению в организациях ПМСП из-за недостаточных знаний медперсонала и низкой информативностью населения, недостаточной координацией взаимодействия сотрудников ПМСП с противотуберкулезной службой по ранней диагностике ВЛТБ.

3. При анализе данных результатов ТЛЧ среди образцов резекционного материала (гноя) и биоптатов оперированных больных ВЛТБ выявлено, что среди штаммов МБТ у 46,1% случаях встречаются чувствительные к ПТП возбудители ТБ, в ⅓ случаях встречаются МЛУ ТБ (32,8%). 
4. Успешность лечения больных внелегочным туберкулезом с различными формами чувствительности возбудителя достигает целевых показателей Национальной программы (85,0% - 75%), составляя при сохранении лекарственной чувствительности МБТ к ПТП 84,3-83,3%, а при устойчивости - 81,5 %. 
5. Новые подходы в организации раннего выявления внелегочного туберкулеза на уроне первичного звена здравоохранения и противотуберкулезных организациях Кыргызской Республики приведет к правильному назначению адекватного лечения, которое способствует повышению эффективности лечения больных ВЛТБ, что позволит улучшению эпидемиологической ситуации по внелегочному туберкулезу.

ПРАКТИЧЕСКИЕ РЕКОМЕНДАЦИИ

· Применение экспресс методов диагностики при исследовании нереспираторных образцов (гной, моча, плевральная жидкость) на уровне первичного звена здравоохранения, особенно в противотуберкулезных организациях (биоптаты, резектаты) уменьшает срок выявлении внелегочного туберкулеза, что дает полное основание незамедлительно формировать этиотропную терапию. 
· Для ускорения сроков выявления и диагностики КСТ и МПТ рекомендуется активное выявление по группам риска в соответствии алгоритма диагностики, которое будет способствовать сокращению срока от появления первых симптомов до первого визита к врачу. 
· С целью повышения эффективности лечения у больных ВЛТБ целесообразно использовать раннее, по возможности, исследование патологических образцов для выявления МБТ и определения его чувствительности к противотуберкулезным препаратам. 
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Факторы высокой вероятности ТБ (имеют вспомогательное значение)


Тесный контакт с ТБ инфекцией


ТБ любой локализации, перенесенный ранее или активный в момент обращения














Бактериологическая диагностика


Образец диагностического материала направляется на Xpert MTB/RIF или Xpert MTB/RIF Ultra или Xpert MTB/XDR, LPA и посев на культуру и ТЛЧ 


Респираторный образец на Xpert MTB/RIF/или Ultra, или Xpert MTB/XDR, секвенирование при РУ, LPA и посев на культуру и ТЛЧ  








Инструментальные методы исследования 


Рентгенография 


Компьютерная томография (по показаниям)


Ультразвуковое исследование 








Специальные методы исследования 


Гистологическое исследование 


 Биохимическое исследование жидкостей организма (ADA, СРБ)


Цитологическое исследование


Иммунологическое исследование (у детей): Проба Манту с 2 ТЕ ППД-Л), Диаскин-тест (АТР) или квантифероновый тест (с использованием метода IGRA)








Консультация специалиста соответствующего профиля





Нет ТБ





ТБ естьТБ





Лечение ВЛТБ 


с учетом ТЛЧ





Рис. 2.1.2 - АЛГОРИТМ ДИАГНОСТИКИ ВЛТБ


Предполагаемый туберкулез


Симптомы: лихорадка, недомогание, потеря веса, ночная потливость и др., а также проявления, в зависимости от локализации процесса








Нет





Нет





Да





Да





Оценка включения в ИРЛ


Возможность включить в схему минимум 3 препарата 





Паллиативный уход





Неэффективное лечение





BPaL 6 мес





ИРЛ > 18 мес





Неэффективное лечение








2
2

_1802847419.xls
Диаграмма1

		2019 г.		2019 г.		2019 г.		2019 г.		2019 г.		2019 г.

		НС		НС		НС		НС		НС		НС

		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы

		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ

		2020 г.		2020 г.		2020 г.		2020 г.		2020 г.		2020 г.

		НС		НС		НС		НС		НС		НС

		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы

		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ

		2021 г.		2021 г.		2021 г.		2021 г.		2021 г.		2021 г.

		НС		НС		НС		НС		НС		НС

		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы		Рецидивы

		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ		РЛ



чувст

H-уст.

др. уст.

РУ ТБ

МЛУ ТБ

ШЛУ ТБ

40

22.6

2.9

2.5

17.9

14

41.3

24.7

3.1

2.6

14

14.3

34.6

15.4

3.8

0

34.6

11.5

29

3.2

0

3.2

51.6

12.9

38.1

19.5

0.9

5.8

26.5

9.3

41

20.5

1

5.1

24.1

8.2

7.1

21.4

0

7.1

42.9

21.4

29.4

5.9

0

11.8

41.2

11.8

53.9

11.2

2.3

3.7

26.5

2.3

59.8

9.8

2.9

4.6

20.7

2.3

25

20

0

0

55

0

23.3

14.3

0

0

47.6

4.8



Лист1

		n		0-14		15-17		18-29		30-39		40-49		50-59		60-69		70-79		итого

		муж		0.5		2.1		31.5		34		20		9.1		2.8		0		66.5

		жен		2.3		6.9		50.5		23.6		11.1		4.2		0.5		0.9		33.5

		общее		1.1		3.7		37.8		30.5		17.1		7.4		2		0.3		100





Лист1

		



муж

жен

общее



Лист2

				0		1		2		3		4		6		7		8		9		12		15		18		21		24

		первичная		0		56.6		72.5		78.3		86.7		89.1		86.7		86.7		90.8		90.2		92.4		95.2		100.0		90.0

		приобретенная		0		47.8		61.2		69.6		75.2		80.3		80.3		81.1		75.6		83.3		84.9		88.4		87.1		86.0





Лист2

		



первичная

приобретенная



Лист3

				HR		HRS		HRES		HRESZ

		первичная		0.8		20.7		68.6		7.4

		приобретенная		4.0		20.8		63.0		7.1

		общее		3.4		20.8		64.0		7.1





Лист3

		



HR

HRS

HRES

HRESZ



Лист4

				МЛУ-ТБ		сохранение чувствительности МБТ

		подострое начало		87.2		51.8

		малосимптомное и бессимптомное		6.4		48.2





Лист4

		



подострое начало

малосимптомное и бессимптомное



Лист5

		

				к 1 ПТП		25.3

				к 2-м		25.7

				к 3-м		20.7

				к 4-м		16.0

				к 5-ти		10.3

				к 6-ти		2.0





Лист5

		





Лист6

		

				Cm		42.9

				Z		14.3

				Pas		11.1

				Pt		11.1

				Of		11.1

				Cs		9.5

				безработн.		пенсионер		служащие		рабочие		студенты		инвалиды		БОМЖи		бывш.закл

		2014г.		69.6		4.4		0.3		3.3		2.4		12.2		6.4		1.4

		2015г.		68.4		5.8		0.3		0.6		2.7		13.4		6.4		2.4

				улучшение		без перемен		ухудшение		умер

		МЛУ ТБ		77.2		16.4		4.1		2.3

		ШЛУ ТБ		57.1		15.3		18.4		2.1





Лист6

		





рез-сть ПТП

		



2014г.

2015г.



штаммы по г.бишкек 2014-2016

		



МЛУ ТБ

ШЛУ ТБ



ТБ06 г.Бишкек 2015

				НС										РЛ

		S		52.2		61.6		2.4		9.4		75.0		80.1		1.3		5.1

		H		46.0		54.7		2.3		8.7		74.2		81.9		2.0		7.7

		R		25.6		31.9		1.6		6.3		59.4		70.3		2.8		10.9

		E		23.3		30.7		1.9		7.4		45.5		53.8		2.1		8.3

						РЛ

		S		75.0		5.1		1.3		80.1

		H		74.2		7.7		2.0		81.9

		R		59.4		10.9		2.8		70.3

		E		45.5		8.3		2.1		53.8





ТБ06 г.Бишкек 2015

		





Лист8

		





стр-ра ЛУ ТБ по стране

																		пре-шлу																всего пре-ШЛУ

				всего		чувствит		моно		поли		млу				шлу		Fq		cmamkm		cm		km		am		kmam		cmkm		cmam

												НС

		2014										108		178		17		16		11		8		0		2		0		0		0		37

		2015												179		16		12		4		10		2		2		0		0		3		33

		2016								146				117		21		22		13		11		4		0		0		2		0		52





штаммы НС 2015-2016

				ТБ 06  Таблица 3: Результаты тестирования лекарственной чувствительности к преператам первого и второго ряда
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								4		33		12		10		10		7		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		3		2		0		0		1		3		2
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								2		38		28		21		21		11		1		1		0		0		0		0		2		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		8		2		2		0		0		0		0		0

								3		32		21		15		15		9		3		3		0		0		0		0		3		2		1		0		0		0		0		0		0		0		0		3		0		0		0		0		0		0		0

								4		38		23		12		11		7		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		1		0		0		0		1		6		2
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						рецидивы		1		16		4		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								2		27		2		2		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		0		0		0		0		0		1		1

								3		17		4		2		2		2		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		2		1

								4		34		6		4		4		3		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		0		0		0		0		0		4		0

								итого		94		16		9		9		7		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		5		0		0		0		0		0		7		2

						ранее леченные		1		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								2		4		1		1		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								3		5		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0

								4		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								итого		14		2		2		2		2		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0

				итого по ЦСМ						380		96		70		54		28		8		7		0		1		0		0		2		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		18		0		0		0		0		0		27		5

				Свод по Республике		новые случаи		1		1002		664		442		413		219		75		60		5		2		7		0		43		24		3		15		1		0		0		0		0		0		0		101		26		20		2		2		2		45		10

								2		1217		824		557		538		299		81		57		2		5		16		2		74		44		8		21		1		0		1		0		0		1		0		141		26		22		2		1		1		29		6

								3		827		562		365		348		166		61		44		3		2		10		3		33		16		5		11		0		1		0		0		0		0		0		69		11		8		1		1		1		46		14

								4		962		566		345		326		158		48		25		10		2		10		0		21		14		1		5		1		0		1		1		0		0		0		88		22		15		3		2		2		76		30

								итого		4008		2616		1709		1625		842		265		186		20		11		43		5		171		98		17		52		3		1		2		1		0		1		0		399		85		65		8		6		6		196		60

						рецидивы		1		235		149		105		101		79		18		14		1		0		3		0		6		2		1		3		0		0		0		0		0		0		0		55		12		9		1		0		2		11		4

								2		273		174		126		125		80		15		8		2		1		4		3		11		7		2		1		0		1		0		0		0		0		0		51		13		10		0		2		1		11		4

								3		182		120		89		83		49		11		10		0		0		1		0		3		2		1		0		0		0		0		0		0		0		0		35		5		3		1		1		0		19		7

								4		289		167		117		110		78		9		3		4		0		2		0		1		0		0		1		0		0		2		1		0		1		0		66		15		8		0		1		6		24		9

								итого		979		610		437		419		286		53		35		7		1		10		3		21		11		4		5		0		1		2		1		0		1		0		207		45		30		2		4		9		65		24

						ранее леченные		1		145		76		44		43		33		3		2		0		0		1		0		3		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		27		10		7		0		0		3		2		0

								2		163		108		62		60		42		9		8		0		1		0		1		4		2		0		2		0		0		0		0		0		0		0		28		11		7		0		0		4		7		3

								3		153		108		71		70		50		15		13		0		0		2		0		5		1		0		2		0		2		0		0		0		0		0		30		9		6		0		1		2		11		3

								4		239		177		143		140		126		15		10		5		0		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		110		35		13		1		6		15		30		24

								итого		700		469		320		313		251		42		33		5		1		3		1		13		7		0		4		0		2		0		0		0		0		0		195		65		33		1		7		24		50		30

				итого по ЦСМ						5687		3695		2466		2357		1379		360		254		32		13		56		9		205		116		21		61		3		4		4		2		0		2		0		801		195		128		11		17		39		311		114

				ГСИН		новые случаи		1		42		40		27		27		22		2		0		0		0		2		0		7		6		0		0		1		0		0		0		0		0		0		13		2		2		0		0		0		3		0

								2		62		55		28		27		10		2		1		1		0		0		0		2		0		0		2		0		0		0		0		0		0		0		6		3		3		0		0		0		17		0

								3		30		25		20		19		6		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		6		6		0		0		0		3		2

								4		22		15		9		9		3		0		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		0		0		0		0		0		5		4

								итого		156		135		84		82		41		4		1		1		0		2		0		10		7		0		2		1		0		0		0		0		0		0		27		11		11		0		0		0		28		6

						рецидивы		1		24		24		21		21		20		4		3		0		0		1		0		3		2		1		0		0		0		0		0		0		0		0		13		3		3		0		0		0		0		0

								2		18		13		6		6		6		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		4		4		4		0		0		0		5		2

								3		20		19		13		13		9		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		9		9		9		0		0		0		1		1

								4		13		9		4		4		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		0		0		0		0		0		8		1

								итого		75		65		44		44		38		6		5		0		0		1		0		3		2		1		0		0		0		0		0		0		0		0		29		16		16		0		0		0		14		4

						ранее леченные		1		10		10		6		6		6		1		1		0		0		0		0		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		2		1		0		0		1		0		0

								2		17		14		10		10		10		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		9		6		4		0		0		2		3		0

								3		6		4		3		3		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		3		2		0		1		0		2		0

								4		8		8		4		4		4		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		4		2		0		0		0		2		3		0

								итого		41		36		23		23		23		2		1		0		1		0		0		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		19		13		7		0		1		5		8		0

				итого по ЦСМ						272		236		151		149		102		12		7		1		1		3		0		15		11		1		2		1		0		0		0		0		0		0		75		40		34		0		1		5		50		10

				Свод по Республике с ГСИН		новые случаи		1		1044		704		469		440		241		77		60		5		2		9		0		50		30		3		15		2		0		0		0		0		0		0		114		28		22		2		2		2		48		10

								2		1279		879		585		565		309		83		58		3		5		16		2		76		44		8		23		1		0		1		0		0		1		0		147		29		25		2		1		1		46		6

								3		857		587		385		367		172		61		44		3		2		10		3		33		16		5		11		0		1		0		0		0		0		0		75		17		14		1		1		1		49		16

								4		984		581		354		335		161		48		25		10		2		10		0		22		15		1		5		1		0		1		1		0		0		0		90		22		15		3		2		2		81		34

								итого		4164		2751		1793		1707		883		269		187		21		11		45		5		181		105		17		54		4		1		2		1		0		1		0		426		96		76		8		6		6		224		66

						рецидивы		1		259		173		126		122		99		22		17		1		0		4		0		9		4		2		3		0		0		0		0		0		0		0		68		15		12		1		0		2		11		4

								2		291		187		132		131		86		17		10		2		1		4		3		11		7		2		1		0		1		0		0		0		0		0		55		17		14		0		2		1		16		6

								3		202		139		102		96		58		11		10		0		0		1		0		3		2		1		0		0		0		0		0		0		0		0		44		14		12		1		1		0		20		8

								4		302		176		121		114		81		9		3		4		0		2		0		1		0		0		1		0		0		2		1		0		1		0		69		15		8		0		1		6		32		10

								итого		1054		675		481		463		324		59		40		7		1		11		3		24		13		5		5		0		1		2		1		0		1		0		236		61		46		2		4		9		79		28

						ранее леченные		1		155		86		50		49		39		4		3		0		0		1		0		5		5		0		0		0		0		0		0		0		0		0		30		12		8		0		0		4		2		0

								2		180		122		72		70		52		10		8		0		2		0		1		4		2		0		2		0		0		0		0		0		0		0		37		17		11		0		0		6		10		3

								3		159		112		74		73		53		15		13		0		0		2		0		5		1		0		2		0		2		0		0		0		0		0		33		12		8		0		2		2		13		3

								4		247		185		147		144		130		15		10		5		0		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		114		37		13		1		6		17		33		24

								итого		741		505		343		336		274		44		34		5		2		3		1		15		9		0		4		0		2		0		0		0		0		0		214		78		40		1		8		29		58		30

				итого по ЦСМ						5959		3931		2617		2506		1481		372		261		33		14		59		9		220		127		22		63		4		4		4		2		0		2		0		876		235		162		11		18		44		361		124
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				ТБ 06  Таблица 3а: Результаты тестирования лекарственной чувствительности к преператам первого и второго ряда больных легочным ТБ

				Поликлиника		Случаи ТБ		Квартал		Всего случаев легочного ТБ		Имеют результат посева: Л-Й (пол., отр.)		Число случаев с положит. посевом Л-Й, из них:		Число случаев с рез-м ТЛЧ (уст., чувств.) методами Л-Й, из них		Всего с уст формами ТБ, из них:		Монорезистентность, из них:		к Н		к R		к E		к S		к Z		Устойчивость к ЕS		Устойчивость к Н, но не к R, из них:		к HS		к HE		к HES		к HEZ		к HEZS		Устойчивость к R, но не к Н, из них:		к RS		к RE		к RES		к REZ(S)		Число случаев  МЛУ (вкл ШЛУ)		Число случаев МЛУ с рез-м ТЛЧ к Fq, иньекц преп., из них:		Число случаев МЛУ чувст-х к Fq, иньекц преп		Число случаев МЛУ уст к Fq		Число случаев МЛУ уст к иньекц преп		Число случаев с ШЛУ-ТБ		Число случаев с положит. идент. МБТ, подтв-й только Xpert-MTB/RIF, и не подтв-й методами Л-Й, МЖИТ, хайн-тест, из них:		Число пациентов с уст к R

				г. Бишкек		новые случаи		1		240		222		136		126		54		12		5		1		0		4		2		1		15		11		0		4		0		0		0		0		0		0		0		26		6		3		0		2		1		12		1

								2		203		190		124		117		61		16		8		0		0		8		0		0		21		15		0		5		0		1		1		0		0		0		1		23		12		7		0		3		2		9		4

								3		148		140		87		81		47		8		4		0		0		4		0		0		20		14		0		6		0		0		0		0		0		0		0		19		6		6		0		0		0		5		1

								4		169		150		81		74		38		7		3		0		0		1		3		0		14		9		1		2		0		2		0		0		0		0		0		17		11		8		1		2		0		10		7

								итого		760		702		428		398		200		43		20		1		0		17		5		1		70		49		1		17		0		3		1		0		0		0		1		85		35		24		1		7		3		36		13

						рецидивы		1		38		32		25		25		18		3		1		0		1		1		0		0		6		3		1		2		0		0		0		0		0		0		0		9		4		1		1		1		1		0		0

								2		25		21		12		12		9		2		0		1		0		1		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		4		4		0		0		0		5		3

								3		19		17		12		11		10		0		0		0		0		0		0		0		4		4		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		4		2		0		1		1		3		1

								4		28		25		12		12		10		1		1		0		0		0		0		0		5		3		0		2		0		0		0		0		0		0		0		4		2		2		0		0		0		3		3

								итого		110		95		61		60		47		6		2		1		1		2		0		0		16		11		1		4		0		0		0		0		0		0		0		25		14		9		1		2		2		11		7

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		40		38		30		29		27		1		1		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		0		1		1		0		0		0		24		16		7		1		2		6		3		2

								2		42		40		28		28		25		1		1		0		0		0		0		0		7		4		0		3		0		0		0		0		0		0		0		17		11		4		1		0		6		1		1

								3		29		27		20		20		18		2		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		16		7		4		1		1		1		4		1

								4		38		36		31		30		28		1		0		0		0		1		0		0		3		1		0		2		0		0		0		0		0		0		0		24		18		8		3		3		4		3		1

								итого		149		141		109		107		98		5		2		1		0		1		1		0		11		6		0		5		0		0		1		1		0		0		0		81		52		23		6		6		17		11		5

				итого по ЦСМ				итого		1019		938		598		565		345		54		24		3		1		20		6		1		97		66		2		26		0		3		2		1		0		0		1		191		101		56		8		15		22		58		25

				Чуйская область		новые случаи		1		224		125		83		82		46		7		6		1		0		0		0		0		20		17		0		1		1		1		0		0		0		0		0		19		5		4		0		0		1		18		8

								2		279		181		121		119		71		17		9		2		0		5		1		0		20		15		0		3		0		2		0		0		0		0		0		34		11		8		1		0		2		17		8

								3		208		142		102		99		60		12		7		0		0		4		1		0		21		16		0		5		0		0		1		1		0		0		0		26		7		7		0		0		0		7		5

								4		220		136		90		85		52		10		7		0		0		0		3		0		14		10		0		2		0		2		1		0		0		0		1		27		15		11		2		2		0		35		14

								итого		931		584		396		385		229		46		29		3		0		9		5		0		75		58		0		11		1		5		2		1		0		0		1		106		38		30		3		2		3		77		35

						рецидивы		1		84		57		36		36		28		3		2		1		0		0		0		0		4		2		0		0		0		2		0		0		0		0		0		21		5		1		0		0		4		8		4

								2		59		39		31		30		24		3		2		1		0		0		0		0		5		5		0		0		0		0		1		1		0		0		0		15		4		4		0		0		0		2		2

								3		71		48		29		29		23		3		3		0		0		0		0		0		4		4		0		0		0		0		0		0		0		0		0		16		4		1		1		0		2		3		1

								4		71		35		25		24		16		0		0		0		0		0		0		1		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		13		2		0		0		0		2		7		3

								итого		285		179		121		119		91		9		7		2		0		0		0		1		15		13		0		0		0		2		1		1		0		0		0		65		15		6		1		0		8		20		10

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		31		23		19		19		15		0		0		0		0		0		0		0		2		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		13		9		1		0		0		8		0		0

								2		51		32		23		23		20		3		1		0		0		2		0		0		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		15		6		1		2		0		3		2		1

								3		38		24		15		15		16		1		1		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		14		5		1		2		1		1		1		1

								4		56		38		29		29		26		2		2		0		0		0		0		0		4		1		1		1		0		1		0		0		0		0		0		20		10		2		2		3		3		6		3

								итого		176		117		86		86		77		6		4		0		0		2		0		0		9		5		2		1		0		1		0		0		0		0		0		62		30		5		6		4		15		9		5

				итого по ЦСМ						1392		880		603		590		397		61		40		5		0		11		5		1		99		76		2		12		1		8		3		2		0		0		1		233		83		41		10		6		26		106		50

				Нарынская область		новые случаи		1		39		24		12		11		7		2		2		0		0		0		0		0		2		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		3		2		2		0		0		0		4		0

								2		49		32		17		17		8		2		0		0		0		1		1		0		2		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		4		6		3		3		0		0		7		0

								3		26		17		14		13		6		1		0		0		0		1		0		0		3		1		0		1		0		1		0		0		0		0		0		2		1		0		0		0		1		2		2

								4		32		14		12		11		8		1		1		0		0		0		0		0		4		1		0		3		0		0		0		0		0		0		0		3		1		1		0		0		0		11		2

								итого		146		87		55		52		29		6		3		0		0		2		1		0		11		4		0		5		1		1		0		0		0		0		0		12		10		6		3		0		1		24		4

						рецидивы		1		15		9		4		4		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		1		1		0		0		0		3		1

								2		17		11		7		7		5		1		1		0		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		3		3		1		1		1		0		2		1

								3		6		3		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		0		0		1		0

								4		18		9		4		4		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		1		1		0		0		0		3		3

								итого		56		32		16		16		11		1		1		0		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		9		6		4		1		1		0		9		5

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		7		7		7		7		7		2		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		5		4		2		1		0		1		0		0

								2		11		10		9		9		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		2		2		0		0		0		2		0

								3		1		1		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		0		0		0		0

								4		3		3		2		2		2		0		0		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		1		0		0

								итого		22		21		19		18		12		2		1		1		0		0		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		9		8		5		1		0		2		2		0

				итого по ЦСМ						224		140		90		86		52		9		5		1		0		2		1		0		13		5		0		6		1		1		0		0		0		0		0		30		24		15		5		1		3		35		9

				Таласская область		новые случаи		1		43		29		16		15		7		1		1		0		0		0		0		0		2		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		4		0		0		0		0		0		3		2

								2		39		31		21		21		13		4		4		0		0		0		0		0		4		2		0		2		0		0		0		0		0		0		0		5		2		2		0		0		0		7		1

								3		39		22		12		11		6		2		1		0		0		0		1		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		4		2		2		0		0		7		1

								4		36		24		5		5		2		0		0		0		0		0		0		0		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		5		1

								итого		157		106		54		52		28		7		6		0		0		0		1		0		9		6		0		3		0		0		0		0		0		0		0		12		6		4		2		0		0		22		5

						рецидивы		1		23		19		4		4		4		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		1		1		0		0		0		4		4

								2		32		19		6		5		4		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		4		2		0		0		1		1		1		1

								3		14		11		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								4		19		15		5		4		4		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		4		0		0		0		0		0		3		2

								итого		88		64		16		14		12		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		11		3		1		0		1		1		8		7

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		8		4		2		2		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		1		1

								2		7		6		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		1		0		0

								3		7		6		3		2		3		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		1		0		0		1		0		1		1

								4		15		11		8		8		5		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		5		3		2		0		0		1		0		0

								итого		37		27		14		13		10		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		9		5		2		0		1		2		2		2

				итого по ЦСМ						282		197		84		79		50		9		8		0		0		0		1		0		9		6		0		3		0		0		0		0		0		0		0		32		14		7		2		2		3		32		14

				Иссык-Кульская область		новые случаи		1		56		44		30		29		17		5		2		0		1		2		0		0		4		2		1		0		0		1		0		0		0		0		0		8		6		6		0		0		0		4		2

								2		57		40		28		28		13		5		3		0		0		2		0		0		4		4		0		0		0		0		0		0		0		0		0		4		3		3		0		0		0		0		0

								3		30		24		14		14		5		3		1		0		1		1		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		0		0		0		0

								4		57		44		20		19		10		0		0		0		0		0		0		0		2		0		0		1		0		1		0		0		0		0		0		8		5		4		0		1		0		4		1

								итого		200		152		92		90		45		13		6		0		2		5		0		0		11		7		1		1		0		2		0		0		0		0		0		21		15		14		0		1		0		8		3

						рецидивы		1		12		10		5		5		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		0		0		0		0		0		0		0

								2		8		4		4		3		4		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		1		1		0		0		0		1		0

								3		5		5		3		3		2		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								4		9		5		3		2		2		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		0		0		1		1

								итого		34		24		15		13		11		1		1		0		0		0		0		1		2		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		7		2		2		0		0		0		2		1

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		6		4		3		3		3		0		0		0		0		0		0		0		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		1		1		0

								2		7		6		5		3		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		3		2		0		0		1		0		0

								3		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								4		9		7		5		5		5		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		4		3		1		1		0		1		1		0

								итого		23		18		14		12		11		0		0		0		0		0		0		0		2		2		0		0		0		0		1		1		0		0		0		8		7		3		1		0		3		2		0

				итого по ЦСМ						257		194		121		115		67		14		7		0		2		5		0		1		15		10		1		2		0		2		1		1		0		0		0		36		24		19		1		1		3		12		4

				г. Ош		новые случаи		1		32		28		15		14		7		2		1				1								1		1										0										4		2		2								2		1

								2		78		70		39		34		11		6		4		2										0												0										5		1		1								11		3

								3		37		26		18		16		8		4		4												1										1		0										3		1		1								6		3

								4		57		42		23		23		11		7		5		2										0												1				1						3		1		1								2		2

								итого		204		166		95		87		37		19		14		4		1		0		0		0		2		1		0		0		0		1		1		0		1		0		0		15		5		5		0		0		0		21		9

						рецидивы		1		2		2		2		1		1		0														0												0										1		1		1

								2		4		4		4		3		2		1		1												0												0										1		0

								3		8		5		2		2		2		0														0												0										2		1								1		2		2

								4		6		3		1		1		1		0														0												0										1		1		1

								итого		20		14		9		7		6		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		5		3		2		0		0		1		2		2

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		1		1		1		1		1		0														1		1										0												0

								2		14		12		7		7		4		2		2												1		1										0										1		0										3		1

								3		10		6		5		5		5		1		1												1		1										0										3		2		2								3		3

								4		8		7		6		6		6		2				2										1		1										1		1								2		0										1		1

								итого		33		26		19		19		16		5		3		2		0		0		0		0		4		4		0		0		0		0		1		1		0		0		0		6		2		2		0		0		0		7		5

				итого по ЦСМ						257		206		123		113		59		25		18		6		1		0		0		0		6		5		0		0		0		1		2		1		1		0		0		26		10		9		0		0		1		30		16

				Ошская область		новые случаи		1		211		153		115		101		29		14		12		2		0		0		0		0		2		1		0		0		0		1		0		0		0		0		0		13		2		2		0		0		0		13		13

								2		239		126		98		98		34		16		10		6		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		17		5		5		0		0		0		17		4

								3		199		139		104		103		50		25		19		4		1		0		1		0		6		2		1		1		2		0		1		1		0		0		0		18		4		4		0		0		0		9		9

								4		142		112		68		65		22		9		7		1		0		0		1		0		5		1		0		2		2		0		0		0		0		0		0		8		2		2		0		0		0		9		5

								итого		791		530		385		367		135		64		48		13		1		0		2		0		14		4		1		4		4		1		1		1		0		0		0		56		13		13		0		0		0		48		31

						рецидивы		1		53		30		20		18		5		2		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		2		1		0		1		0		3		3

								2		61		33		26		25		15		4		3		1		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		10		3		2		1		0		0		12		6

								3		54		36		30		30		18		6		5		0		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		12		4		2		1		0		1		2		2

								4		57		30		17		15		12		3		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		9		4		4		0		0		0		1		1

								итого		225		129		93		88		50		15		12		2		0		0		1		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		34		13		9		2		1		1		18		12

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		16		10		8		8		3		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		0		0		2		2

								2		43		16		12		12		4		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		2		1		0		0		1		14		3

								3		34		24		16		15		9		2		1		1		0		0		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		4		3		0		1		0		2		2

								4		51		31		22		20		11		3		2		1		0		0		0		0		2		1		0		0		0		1		0		0		0		0		0		6		4		0		1		2		1		8		5

								итого		144		81		58		55		27		8		5		3		0		0		0		0		3		2		0		0		0		1		0		0		0		0		0		16		11		5		1		3		2		26		12

				итого по ЦСМ						1160		740		536		510		212		87		65		18		1		0		3		0		18		6		1		5		4		2		1		1		0		0		0		106		37		27		3		4		3		92		55

				Жалал-Абадская область		новые случаи		1		168		127		74		68		31		14		12		1		1		0		0		0		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		15		0		0		0		0		0		15		10

								2		203		144		82		82		37		7		5		0		0		2		0		0		7		2		0		2		1		2		1		0		0		0		1		22		16		15		0		0		1		21		16

								3		173		119		80		73		32		8		7		0		0		1		0		1		5		2		1		1		1		0		0		0		0		0		0		18		12		11		0		1		0		15		8

								4		170		125		67		67		13		6		5		1		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		6		3		2		1		0		0		19		14

								итого		714		515		303		290		113		35		29		2		1		3		0		1		15		6		1		4		2		2		1		0		0		0		1		61		31		28		1		1		1		70		48

						рецидивы		1		43		34		15		15		11		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		10		3		1		0		1		1		5		5

								2		48		34		17		15		12		0		0		0		0		0		0		0		4		3		1		0		0		0		0		0		0		0		0		8		3		2		1		0		0		1		1

								3		30		16		8		7		6		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		4		3		1		0		0		3		2

								4		58		36		19		17		9		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		7		2		1		1		0		0		4		3

								итого		179		120		59		54		38		2		2		0		0		0		0		0		5		3		1		0		0		1		0		0		0		0		0		31		12		7		3		1		1		13		11

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		54		42		13		13		11		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		10		1		1		0		0		0		2		2

								2		72		49		17		17		15		1		0		1		0		0		0		0		2		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		12		12		7		1		1		3		4		4

								3		59		40		17		17		11		1		1		0		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		9		5		4		0		1		0		9		9

								4		60		38		18		16		13		3		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		10		3		0		0		0		3		6		5

								итого		245		169		65		63		50		6		5		1		0		0		0		0		3		0		1		2		0		0		0		0		0		0		0		41		21		12		1		2		6		21		20

				итого по ЦСМ						1138		804		427		407		201		43		36		3		1		3		0		1		23		9		3		6		2		3		1		0		0		0		1		133		64		47		5		4		8		104		79

				Баткенская область		новые случаи		1		72		17		12		12		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		0		0		0		0		0		15		5

								2		79		15		14		11		5		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		0		0		0		0		0		17		6

								3		54		15		6		6		5		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		5		2		1		0		1		0		6		0

								4		60		15		11		8		3		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		0		0		0		0		0		15		4

								итого		265		62		43		37		16		3		2		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		13		2		1		0		1		0		53		15

						рецидивы		1		48		9		3		3		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		0		0		0		0		0		2		2

								2		40		7		6		5		3		3		1		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		6

								3		19		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		6

								4		29		8		4		3		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		3		0		0		0		0		0		3		1

								итого		136		25		14		12		8		3		1		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		5		0		0		0		0		0		17		15

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		5		1		1		1		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		1		0		1		0		0		0		0

								2		5		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		1		0

								3		2		1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0

								4		4		2		2		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		2		1		1		0		0		0		1		1

								итого		16		5		5		5		6		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		2		1		1		0		0		2		1

				итого по ЦСМ						417		92		62		54		30		6		3		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		24		4		2		1		1		0		72		31

				Свод по Республике		новые случаи		1		1085		769		493		458		201		57		41		5		3		6		2		1		48		36		1		7		1		3		0		0		0		0		0		95		23		19		0		2		2		86		42

								2		1226		829		544		527		253		75		45		10		0		18		2		0		59		39		0		13		2		5		2		0		0		0		2		117		56		44		4		3		5		106		42

								3		914		644		437		416		219		63		43		4		2		11		3		1		58		37		2		14		3		2		2		2		0		0		0		95		38		33		2		2		1		57		29

								4		943		662		377		357		159		41		28		5		0		1		7		0		42		23		1		11		2		5		2		0		1		0		1		74		38		29		4		5		0		110		50

								итого		4168		2904		1851		1758		832		236		157		24		5		36				2		207		135		4		45		8		15		6		2		1		0		3		381		155		125		10		12		8		359		163

						рецидивы		1		318		202		114		111		75		9		5		2		1		1		0		0		11		5		1		2		0		3		0		0		0		0		0		55		17		7		1		3		6		25		19

								2		294		172		113		105		78		15		9		5		0		1		0		0		12		9		1		2		0		0		1		1		0		0		0		50		20		14		3		2		1		30		20

								3		226		142		87		85		62		9		8		0		0		0		1		1		9		9		0		0		0		0		0		0		0		0		0		43		18		9		3		1		5		20		14

								4		295		166		90		82		59		6		6		0		0		0		0		1		8		5		0		3		0		0		0		0		0		0		0		44		13		10		1		0		2		25		17

								итого		1133		682		404		383		274		39		28		7		1		2				2		40		28		2		7		0		3		1		1		0		0		0		192		68		40		8		6		14		100		70

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		168		130		84		83		70		6		5		1		0		0		0		0		6		5		1		0		0		0		1		1		0		0		0		57		33		12		3		2		16		9		7

								2		252		172		103		101		75		8		4		2		0		2		0		0		12		7		1		4		0		0		0		0		0		0		0		55		37		17		4		1		15		27		10

								3		181		130		79		76		64		8		5		2		0		0		1		0		4		3		0		1		0		0		0		0		0		0		0		52		25		15		3		5		2		20		17

								4		244		173		123		118		98		11		7		3		0		1		0		0		11		5		1		3		0		2		2		2		0		0		0		74		43		14		7		8		14		26		16

								итого		845		605		389		378		307		33		21		8		0		3				0		33		20		3		8		0		2		3		3		0		0		0		238		138		58		17		16		47		82		50

				итого по ЦСМ						6146		4191		2644		2519		1413		308		206		39		6		41		0		4		280		183		9		60		8		20		10		6		1		0		3		811		361		223		35		34		69		541		283

				ГСИН		новые случаи		1		36		33		15		13		9		2		0		0		0		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		7		7		7		0		0		0		5		2

								2		37		37		19		18		10		2		2		0		0		0		0		0		3		1		0		2		0		0		0		0		0		0		0		5		3		2		1		0		0		1		0

								3		25		24		20		19		15		6		1		0		0		4		1		0		5		3		0		2		0		0		0		0		0		0		0		4		4		4		0		0		0		3		0

								4		16		11		7		7		2		1		0		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		1		0		0		0		5		4

								итого		114		105		61		57		36		11		3		0		0		7		1		0		8		4		0		4		0		0		0		0		0		0		0		17		15		14		1		0		0		14		6

						рецидивы		1		34		31		14		14		12		2		1		1		0		0		0		0		2		1		0		1		0		0		0		0		0		0		0		8		6		3		1		1		1		8		5

								2		18		16		13		13		10		2		0		2		0		0		0		0		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		4		3		1		0		0		1		1

								3		17		17		12		12		9		3		0		0		0		3		0		0		2		1		0		0		0		1		1		0		0		0		1		3		2		2		0		0		0		4		1

								4		9		6		6		5		2		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		1		1		0		0		1		0		2		1

								итого		78		70		45		44		33		8		1		3		1		3		0		0		6		4		0		1		0		1		1		0		0		0		1		18		13		8		2		2		1		15		8

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		12		9		7		5		6		2		2		0		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		3		2		1		1		0		0		2		1

								2		8		8		4		4		4		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		4		6		2		1		1		2		0		0

								3		9		7		6		6		6		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		6		6		5		1		0		0		0		0

								4		10		8		7		7		6		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		5		4		2		1		1		0		2		1

								итого		39		32		24		22		22		3		3		0		0		0		0		0		1		0		0		1		0		0		0		0		0		0		0		18		18		10		4		2		2		4		2

				итого по ЦСМ						231		207		130		123		91		22		7		3		1		10		1		0		15		8		0		6		0		1		1		0		0		0		1		53		46		32		7		4		3		33		16

				Свод по Республике с ГСИН		новые случаи		1		1121		802		508		471		210		59		41		5		3		8		2		1		48		36		1		7		1		3		0		0		0		0		0		102		30		26		0		2		2		91		44

								2		1263		866		563		545		263		77		47		10		0		18		2		0		62		40		0		15		2		5		2		0		0		0		2		122		59		46		5		3		5		107		42

								3		939		668		457		435		234		69		44		4		2		15		4		1		63		40		2		16		3		2		2		2		0		0		0		99		42		37		2		2		1		60		29

								4		959		673		384		364		161		42		28		5		0		2		7		0		42		23		1		11		2		5		2		0		1		0		1		75		39		30		4		5		0		115		54

								итого		4282		3009		1912		1815		868		247		160		24		5		43		15		2		215		139		4		49		8		15		6		2		1		0		3		398		170		139		11		12		8		373		169

								в/л		1398		601		211		196		105		47		36		5		0		2		4		0		18		15		0		1		0		2		0		0		0		0		0		40		3		2		0		0		1		19		4

						рецидивы		1		352		233		128		125		87		11		6		3		1		1		0		0		13		6		1		3		0		3		0		0		0		0		0		63		23		10		2		4		7		33		24

								2		312		188		126		118		88		17		9		7		0		1		0		0		14		11		1		2		0		0		1		1		0		0		0		56		24		17		4		2		1		31		21

								3		243		159		99		97		71		12		8		0		0		3		1		1		11		10		0		0		0		1		1		0		0		0		1		46		20		11		3		1		5		24		15

								4		304		172		96		87		61		7		6		0		1		0		0		1		8		5		0		3		0		0		0		0		0		0		0		45		14		10		1		1		2		27		18

								итого		1211		752		449		427		307		47		29		10		2		5		1		2		46		32		2		8		0		4		2		1		0		0		1		210		81		48		10		8		15		115		78

								в/л		113		53		27		26		20		5		5		0		0		0		0		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0		14		3		2		1		0		0		3		2

						ранее леченные (исключая рецидивы)		1		180		139		91		88		76		8		7		1		0		0		0		0		7		5		1		1		0		0		1		1		0		0		0		60		35		13		4		2		16		11		8

								2		260		180		107		105		79		8		4		2		0		2		0		0		12		7		1		4		0		0		0		0		0		0		0		59		43		19		5		2		17		27		10

								3		190		137		85		82		70		8		5		2		0		0		1		0		4		3		0		1		0		0		0		0		0		0		0		58		31		20		4		5		2		20		17

								4		254		181		130		125		104		12		8		3		0		1		0		0		11		5		1		3		0		2		2		2		0		0		0		79		47		16		8		9		14		28		17

								итого		884		637		413		400		329		36		24		8		0		3		1		0		34		20		3		9		0		2		3		3		0		0		0		256		156		68		21		18		49		86		52

								в/л		85		39		30		28		20		6		3		2		1		0		0		0		2		0		0		1		0		1		0		0		0		0		0		12		2		2		0		0		0		1		1

				итого по ЦСМ						6377		4398		2774		2642		1504		330		213		42		7		51		17		4		295		191		9		66		8		21		11		6		1		0		4		864		407		255		42		38		72		574		299





штаммы РЛ 2015-2016

												2015																												2016

				Поликлиника		случаи ТБ		Квартал		всего случаев легочного тб		число случаев с положит. посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ		число случаев с положит. идент. МБТ комплекса, подтв-й только Xpert-MTB/RIF, и не подтв-й методами Л-Й, МЖИТ, хайн-тест, из них:		число пациентов с уст к R				всего случаев легочного тб		число случаев с положит. посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ		число случаев с положит. идент. МБТ комплекса, подтв-й только Xpert-MTB/RIF, и не подтв-й методами Л-Й, МЖИТ, хайн-тест, из них:		число пациентов с уст к R

				г. Бишкек		новые случаи		1		215		123		116		58		58		11		0		17		0		29		1		6		3				240		136		126		72		54		12		1		15		0		26		1		12		1

								2		241		140		134		62		72		20		0		28		0		24		0		3		1				203		124		117		56		61		16		0		21		1		23		2		9		4

								3		141		82		78		39		39		8		1		11		0		18		1		3		2				148		87		81		34		47		8		0		20		0		19		0		5		1

								4		172		83		74		34		40		12		0		10		0		18		0		7		3				169		81		74		36		38		7		0		14		0		17		0		10		7

								итого		769		428		402		193		209		51		1		66		0		89		2		19		9				760		428		398		198		200		43		1		70		1		85		3		36		13

								%						93.9		48.0		52.0		12.7		0.2		16.4		0.0		22.1		0.5												93.0		49.7		50.3		10.8		0.3		17.6		0.3		21.4		0.8

						рецидивы		1		35		27		27		7		20		4		0		0		0		15		1		2		2				38		25		25		7		18		3		0		6		0		9		1		0		0

								2		24		16		16		7		9		1		0		2		0		6		0		0		0				25		12		12		3		9		2		0		1		0		6		0		5		3

								3		19		14		13		4		9		1		0		1		0		7		0		3		1				19		12		11		1		10		0		0		4		0		6		1		3		1

								4		31		18		18		3		15		0		0		1		1		11		2		1		1				28		12		12		2		10		1		0		5		0		4		0		3		3

								итого		109		75		74		21		53		6		0		4		1		39		3		6		4				110		61		60		13		47		6		0		16		0		25		2		11		7

								%						74.0		28.4		71.6		8.1		0.0		5.4		1.4		52.7		4.1												98.4		21.7		78.3		10.0		0.0		26.7		0.0		41.7		3.3

						ранее леченные		1		18		10		10		3		7		1		0		1		0		3		2		1		0				40		30		29		2		27		1		0		1		1		24		6

								2		22		14		13		5		8		0		0		1		0		7		0		1		1				42		28		28		3		25		1		0		7		0		17		6		3		2

								3		30		22		22		6		16		3		0		1		0		11		1		2		0				29		20		20		2		18		2		0		0		0		16		1		1		1

								4		30		21		20		1		19		1		0		0		0		16		2		3		1				38		31		30		2		28		1		0		3		0		24		4		4		1

								итого		100		67		65		15		50		5		0		3		0		37		5		7		2				149		109		107		9		98		5		0		11		1		81		17		3		1

								%						97.0		23.1		71.6		7.7		0.0		4.6		0.0		56.9		7.7												98.2		8.4		91.6		4.7		0.0		10.3		0.9		75.7		15.9		11		5

				итого по ЦСМ						978		570		541		229		312		62		1		73		1		165		10		32		15				1019		598		565		220		345		54		1		97		2		191		22		58		25

								%								42.3		71.6		11.5		0.2		13.5		0.2		30.5		1.8												94.5		38.9		61.1		9.6		0.2		17.2		0.4		33.8		3.9

				ГСИН		новые случаи		1		42		27		27		5		22		2		0		7		0		13		0		3		0				36		15		13		4		9		2		0		0		0		7		0		18		8

								2		62		28		27		17		10		2		0		2		0		6		0		17		0				37		19		18		8		10		2		0		3		0		5		0		17		8

								3		30		20		19		13		6		0		0		0		0		6		0		3		2				25		20		19		4		15		6		0		5		0		4		0		7		5

								4		22		9		9		6		3		0		0		1		0		2		0		5		4				16		7		7		5		2		1		0		0		0		1		0		35		14

								итого		156		84		82		41		41		4		0		10		0		27		0		28		6				114		61		57		21		36		11		0		8		0		17		0		77		35

								%						97.6		50.0		71.6		4.9		0.0		12.2		0.0		32.9		0.0												93.4		36.8		63.2		19.3		0.0		14.0		0.0		29.8		0.0

						рецидивы		1		24		21		21		1		20		4		0		3		0		13		0		0		0				34		14		14		2		12		2		0		2		0		8		1		8		4

								2		18		6		6		0		6		2		0		0		0		4		0		5		2				18		13		13		3		10		2		0		2		0		6		0		2		2

								3		20		13		13		4		9		0		0		0		0		9		0		1		1				17		12		12		3		9		3		0		2		1		3		0		3		1

								4		13		4		4		1		3		0		0		0		0		3		0		8		1				9		6		5		3		2		1		0		0		0		1		0		7		3

								итого		75		44		44		6		38		6		0		3		0		29		0		14		4				78		45		44		11		33		8		0		6		1		18		1		20		10

								%						100.0		13.6		86.4		13.6		0.0		6.8		0.0		65.9		0.0												97.8		25.0		75.0		18.2		0.0		13.6		2.3		40.9		2.3

						ранее леченные		1		10		6		6		0		6		1		0		2		0		2		1		0		0				12		7		6		0		6		2		0		1		0		3		0		0		0

								2		17		10		10		0		10		1		0		0		0		7		2		3		0				8		4		4		0		4		0		0		0		0		4		2		2		1

								3		6		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0		2		0				9		6		6		0		6		0		0		0		0		6		0		1		1

								4		8		4		4		0		4		0		0		0		0		2		2		3		0				10		7		7		1		6		1		0		0		0		5		0		6		3

								итого		41		23		23		0		23		2		0		2		0		14		5		8		0				39		24		23		1		22		3		0		1		0		18		2		9		5

								%						100.0		0.0		100.0		8.7		0.0		8.7		0.0		60.9		21.7												95.8		4.3		95.7		13.0		0.0		4.3		0.0		78.3		8.7

				итого по ЦСМ						272		151		149		47		102		12		0		15		0		70		5		50		10				231		130		123		32		91		22		0		15		1		53		3		106		50

								%						98.7		31.5		68.5		8.1		0.0		10.1		0.0		47.0		3.4												94.6		26.0		74.0		17.9		0.0		12.2		0.8		43.1		2.4

																																												0

				Чуйская область		новые случаи		1		222		88		84		40		44		10		0		11		0		22		1		17		3				224		83		82		36		46		7		0		20		0		18		1		4		0

								2		289		122		122		48		74		13		0		12		0		49		0		11		3				279		121		119		48		71		17		0		20		0		32		2		7		0

								3		195		59		59		32		27		6		0		5		0		16		0		23		5				208		102		99		39		60		12		0		21		1		26		0		2		2

								4		230		53		52		28		24		11		0		1		0		11		1		34		9				220		90		85		33		52		10		0		14		1		27		0		11		2

								итого		936		322		317		148		169		40		0		29		0		98		2		85		20				931		396		385		156		229		46		0		75		2		103		3		24		4

								%						98.4		46.7		53.3		12.6		0.0		9.1		0.0		30.9		0.6												97.2		40.5		59.5		11.9		0.0		19.5		0.5		26.8		0.8

						рецидивы		1		54		25		23		3		20		0		0		2		0		17		1		5		1				84		36		36		8		28		3		0		4		0		17		4		3		1

								2		65		31		31		6		25		3		0		6		0		15		1		3		1				59		31		30		6		24		3		0		5		1		15		0		2		1

								3		39		17		15		2		13		2		0		1		0		10		0		8		4				71		29		29		6		23		3		0		4		0		14		2		1		0

								4		78		29		24		3		21		2		0		0		0		17		2		6		0				71		25		24		8		16		0		1		2		0		11		2		3		3

								итого		236		102		93		14		79		7		0		9		0		59		4		22		6				285		121		119		28		91		9		1		15		1		57		8		9		5

								%						91.2		15.1		84.9		7.5		0.0		9.7		0.0		63.4		4.3												98.3		23.5		76.5		7.6		0.8		12.6		0.8		47.9		6.7

						ранее леченные		1		40		12		12		3		9		0		0		0		0		8		1		1		0				31		19		19		4		15		0		0		2		0		5		8		0		0

								2		37		13		13		2		11		1		0		0		0		6		4		4		1				51		23		23		3		20		3		0		2		0		12		3		2		0

								3		31		12		12		3		9		4		0		0		0		4		1		4		0				38		16		16		0		16		1		0		1		0		13		1		0		0

								4		33		10		10		3		7		1		0		0		0		5		1		3		2				56		29		29		3		26		2		0		4		0		17		3		0		0

								итого		141		47		47		11		36		6		0		0		0		23		7		12		3				176		87		87		10		77		6		0		9		0		47		15		2		0

														100.0		23.4		76.6		12.8		0.0		0.0		0.0		48.9		14.9												100.0		11.5		88.5		6.9		0.0		10.3		0.0		54.0		17.2

				итого по ЦСМ						1313		471		457		173		284		53		0		38		0		180		13		119		29				1392		603		590		193		397		61		1		99		3		207		26		35		9

														97.0		37.9		62.1		11.6		0.0		8.3		0.0		39.4		2.8												97.8		30.6		67.3		10.3		0.2		16.8		0.5		35.1		4.4

				Нарынская область		новые случаи		1		49		24		23		10		13		5		0		3		0		5		0		1		0				39		12		11		4		7		2		0		2		0		3		0		3		2

								2		38		21		21		10		11		1		0		2		0		8		0		0		0				49		17		17		9		8		2		0		2		0		4		0		7		1

								3		32		15		15		6		9		3		0		3		0		3		0		0		0				26		14		13		7		6		1		0		3		0		2		1		7		1

								4		38		12		11		4		7		1		0		0		0		5		1		6		2				32		12		11		3		8		1		0		4		0		3		0		5		1

								итого		157		72		70		30		40		10		0		8		0		21		1		7		2				146		55		52		23		29		6		0		11		0		12		1		22		5

														97.2		42.9		57.1		14.3		0.0		11.4		0.0		30.0		1.4												94.5		44.2		55.8		11.5		0.0		21.2		0.0		23.1		1.9

						рецидивы		1		17		5		5		0		5		1		0		0		0		4		0		0		0				15		4		4		1		3		0		0		0		0		3		0		4		4

								2		12		4		4		0		4		0		0		0		0		4		0		0		0				17		7		7		2		5		1		0		1		0		3		0		1		1

								3		9		4		3		1		2		0		0		0		0		2		0		1		1				6		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		0		0

								4		15		7		7		3		4		0		0		0		0		4		0		2		0				18		4		4		2		2		0		0		0		0		2		0		3		2

								итого		53		20		19		4		15		1		0		0		0		14		0		3		1				56		16		16		5		11		1		0		1		0		9		0		8		7

														95.0		21.1		78.9		5.3		0.0		0.0		0.0		73.7		0.0												100.0		31.3		68.8		6.3		0.0		6.3		0.0		56.3		0.0

						ранее леченные		1		7		7		7		0		7		1		0		0		0		6		0		0		0				7		7		7		0		7		2		0		0		0		5		1		1		1

								2		8		5		4		0		4		1		0		0		0		3		0		0		0				11		9		9		7		2		0		0		0		0		2		0		0		0

								3		2		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		0		0				1		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		1		1

								4		7		7		7		1		6		1		0		0		0		3		2		0		0				3		2		2		0		2		0		0		1		0		1		1		0		0

								итого		24		20		19		1		18		3		0		0		0		13		2		0		0				22		19		19		7		12		2		0		1		0		9		2		2		2

														95.0		5.3		94.7		15.8		0.0		0.0		0.0		68.4		10.5												100.0		36.8		63.2		10.5		0.0		5.3		0.0		47.4		10.5

				итого по ЦСМ						234		112		108		35		73		14		0		8		0		48		3		10		3				224		90		86		34		52		9		0		13		0		30		3		32		14

														96.4		32.4		67.6		13.0		0.0		7.4		0.0		44.4		2.8												95.6		35.1		60.5		10.5		0.0		15.1		0.0		34.9		3.5

				Таласская область		новые случаи		1		31		10		10		4		6		1		0		1		0		4		0		4		2				43		16		15		8		7		1		0		2		0		4		0		4		2

								2		51		16		15		4		11		2		0		3		0		6		0		6		1				39		21		21		8		13		4		0		4		0		5		0		0		0

								3		52		17		12		3		9		3		0		2		0		4		0		5		2				39		12		11		5		6		2		0		1		0		3		0		0		0

								4		55		6		5		1		4		1		0		0		0		3		0		5		4				36		5		5		3		2		0		0		2		0		0		0		4		1

								итого		189		49		42		12		30		7		0		6		0		17		0		20		9				157		54		52		24		28		7		0		9		0		12		0		8		3

														85.7		28.6		71.4		16.7		0.0		14.3		0.0		40.5		0.0												96.3		46.2		53.8		13.5		0.0		17.3		0		23.1		0

						рецидивы		1		25		7		7		1		6		0		0		0		0		6		0		2		1				23		4		4		0		4		1		0		0		0		3		0		0		0

								2		21		9		9		1		8		2		0		0		0		6		0		2		1				32		6		5		1		4		0		0		0		0		3		1		1		0

								3		11		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		0		0				14		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								4		13		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0		2		2				19		5		4		0		4		0		0		0		0		4		0		1		1

								итого		70		20		20		2		18		2		0		0		0		16		0		6		4				88		16		14		2		12		0		0		0		0		10		1		2		1

														100.0		10.0		90.0		10.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0												87.5		14.3		85.7		0.0		0.0		0.0		0.0		71.4		7.1

						ранее леченные		1		9		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0		0		0				8		2		2		1		1		0		0		0		0		1		0		1		0

								2		10		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0				7		1		1		0		1		0		0		0		0		0		1		0		0

								3		8		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		2		2				7		3		3		0		3		1		0		0		0		2		0		0		0

								4		14		4		4		0		4		0		0		0		0		4		0		3		1				15		8		8		3		5		0		0		0		0		4		1		1		0

								итого		41		8		8		0		8		2		0		0		0		6		0		5		3				37		14		14		3		10		1		0		0		0		7		2		2		0

														100.0		0.0		100.0		25.0		0.0		0.0		0.0		75.0		0.0												100.0		21.4		71.4		7.1		0.0		0.0		0.0		50.0		14.3

				итого по ЦСМ						300		77		70		14		56		11		0		6		0		39		0		31		16				282		84		79		29		50		9		0		9		0		29		3		12		4

														90.9		20.0		80.0		15.7		0.0		8.6		0.0		55.7		0.0												94.0		36.7		63.3		11.4		0.0		11.4		0.0		36.7		3.8

				Иссык-Кульская область		новые случаи		1		37		24		23		14		9		2		0		4		0		3		0		0		0				56		30		29		12		17		5		0		4		0		8		0		2		1

								2		57		32		30		16		14		4		0		4		0		5		1		0		0				57		28		28		15		13		5		0		4		0		4		0		11		3

								3		39		24		24		15		9		4		0		3		0		2		0		0		0				30		14		14		9		5		3		0		1		0		1		0		6		3

								4		42		18		16		9		7		2		0		4		1		0		0		0		0				57		20		19		9		10		0		0		2		0		8		0		2		2

								итого		175		98		93		54		39		12		0		15		1		10		1		0		0				200		92		90		45		45		13		0		11		0		21		0		21		9

														94.9		58.1		41.9		12.9		0.0		16.1		1.1		10.8		1.1												97.8		50.0		50.0		14.4		0.0		12.2		0.0		23.3		0.0

						рецидивы		1		7		3		2		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0				12		5		5		2		3		0		0		0		0		3		0

								2		9		5		5		2		3		0		0		0		0		3		0		0		0				8		4		4		0		4		1		0		0		0		3		0

								3		6		3		3		1		2		0		0		0		0		2		0		0		0				5		3		3		1		2		0		1		1		0		0		0		2		2

								4		7		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0		0		0				9		3		2		0		2		0		0		1		0		1		0

								итого		29		14		13		5		8		0		0		0		0		8		0		0		0				34		15		14		2		11		1		1		2		0		2		0		2		2

														92.9		38.5		61.5		0.0		0.0		0.0		0.0		61.5		0.0												93.3		14.3		78.6		7.1		7.1		14.3		0.0		14.3		0.0

						ранее леченные		1		4		4		4		1		3		0		0		2		0		1		0		0		0				6		3		3		0		3		0		0		2		0		0		1

								2		3		3		3		1		2		0		0		1		0		1		0		0		0				7		5		3		0		3		0		0		0		0		2		1		3		1

								3		6		5		5		1		4		1		0		0		0		3		0		0		0				1		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		3		3

								4		7		6		6		1		5		0		0		0		0		1		4		1		1				9		5		5		0		5		0		0		0		1		3		1		1		1

								итого		20		18		18		4		14		1		0		3		0		6		4		1		1				23		14		12		1		11		0		0		2		1		7		3		7		5

														100.0		22.2		77.8		5.6		0.0		16.7		0.0		33.3		22.2												85.7		8.3		91.7		0.0		0.0		16.7		8.3		58.3		25.0

				итого по ЦСМ						224		130		124		63		61		13		0		18		1		24		5		1		1				257		121		115		48		67		14		1		15		1		33		3		30		16

														95.4		50.8		49.2		10.5		0.0		14.5		0.8		19.4		4.0												95.0		41.7		58.3		12.2		0.9		13.0		0.9		27.3		2.6

				г. Ош		новые случаи		1		37		23		21		10		11		6								5										32		15		14		7		7		2				1		0		4				13		13

								2		49		21		21		11		10		6				2				2										78		39		34		23		11		6				0		0		5				17		4

								3		30		17		17		11		6		5								1										37		18		16		8		8		4				1		0		3				9		9

								4		48		25		25		13		12		2				1				9				5		4				57		23		23		12		11		7				0		1		3				9		5

								итого		164		86		84		45		39		19		0		3		0		17		0		5		4				204		95		87		50		37		19		0		2		1		15		0		48		31

														97.7		53.6		46.4		22.6		0.0		3.6		0.0		20.2		0.0												91.6		57.5		42.5		21.8		0.0		2.3		1.1		17.2		0.0

						рецидивы		1		7		5		5		2		3		1								2										2		2		1		0		1		0				0		0		1				3		3

								2		5		5		5		2		3		2								1										4		4		3		1		2		1				0		0		1				12		6

								3		2		2		2		1		1										1										8		2		2		0		2		0				0		0		2		1		2		2

								4		9		5		5		3		2										2				2		2				6		1		1		0		1		0				0		0		1				1		1

								итого		23		17		17		8		9		3		0		0		0		6		0		2		2				20		9		7		1		6		1		0		0		0		5		1		18		12

														100.0		47.1		52.9		17.6		0.0		0.0		0.0		35.3		0.0												77.8		14.3		85.7		14.3		0.0		0.0		0.0		71.4		14.3

						ранее леченные		1		7		1		1		1																						1		1		1		0		1		0				1		0						2		2

								2		2						0																						14		7		7		3		4		2				1		0		1				14		3

								3		1						0																						10		5		5		0		5		1				1		0		3				2		2

								4		17		9		9		1		8										8				3		3				8		6		6		0		6		2				1		1		2				8		5

								итого		27		10		10		2		8		0		0		0		0		8		0		3		3				33		19		19		3		16		5		0		4		1		6		0		26		12

														100.0		20.0		80.0		0.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0												100.0		15.8		84.2		26.3		0.0		21.1		5.3		31.6		0.0

				итого по ЦСМ						214		113		111		55		56		22		0		3		0		31		0		10		9				257		123		113		54		59		25		0		6		2		26		1		92		55

														98.2		49.5		50.5		19.8		0.0		2.7		0.0		27.9		0.0												91.9		47.8		52.2		22.1		0.0		5.3		1.8		23.0		0.9

				Ошская область		новые случаи		1		196		56		52		14		38		28		0		2		0		8		0		11		2				211		115		101		72		29		14		0		2		0		13		0		15		10

								2		227		89		84		40		44		17		0		10		0		17		0		4		1				239		98		98		64		34		16		0		1		0		17		0		21		16

								3		167		83		83		45		38		20		2		3		0		13		0		9		3				199		104		103		53		50		25		0		6		1		18		0		15		8

								4		168		73		73		45		28		11		0		1		0		16		0		12		3				142		68		65		43		22		9		0		5		0		8		0		19		14

								итого		758		301		292		144		148		76		2		16		0		54		0		36		9				791		385		367		232		135		64		0		14		1		56		0		70		48

														97.0		49.3		50.7		26.0		0.7		5.5		0.0		18.5		0.0												95.3		63.2		36.8		17.4		0.0		3.8		0.3		15.3		0.0

						рецидивы		1		35		16		15		2		13		10		0		1		0		2		0		2		0				53		20		18		13		5		2		0		0		0		3		0		5		5

								2		46		20		19		12		7		3		0		0		0		4		0		5		1				61		26		25		10		15		4		0		1		0		10		0		1		1

								3		36		19		19		14		5		2		0		1		0		2		0		5		0				54		30		30		12		18		6		0		0		0		11		1		3		2

								4		61		30		28		15		13		3		0		0		1		8		1		6		3				57		17		15		3		12		3		0		0		0		9		0		4		3

								итого		178		85		81		43		38		18		0		2		1		16		1		18		4				225		93		88		38		50		15		0		1		0		33		1		13		11

														95.3		53.1		46.9		22.2		0.0		2.5		1.2		19.8		1.2												94.6		43.2		56.8		17.0		0.0		1.1		0.0		37.5		1.1

						ранее леченные		1		42		6		5		2		3		0		0		0		0		3		0		0		0				16		8		8		5		3		2		0		0		0		1		0		2		2

								2		31		7		7		3		4		2		0		0		0		2		0		2		1				43		12		12		8		4		1		0		0		0		2		1		4		4

								3		36		12		12		5		7		4		0		1		0		2		0		2		0				34		16		15		6		9		2		0		1		0		6		0		9		9

								4		82		55		55		2		53		6		0		1		0		42		4		15		14				51		22		20		9		11		3		0		2		0		5		1		6		5

								итого		191		80		79		12		67		12		0		2		0		49		4		19		15				144		58		55		28		27		8		0		3		0		14		2		21		20

														98.8		15.2		84.8		15.2		0.0		2.5		0.0		62.0		5.1												94.8		50.9		49.1		14.5		0.0		5.5		0.0		25.5		3.6

				итого по ЦСМ						1127		466		452		199		253		106		2		20		1		119		5		73		28				1160		536		510		298		212		87		0		18		1		106		3		104		79

														97.0		44.0		56.0		23.5		0.4		4.4		0.2		26.3		1.1												95.1		58.4		41.6		17.1		0.0		3.5		0.2		20.8		0.6

				Жалал-Абадская область		новые случаи		1		149		74		74		38		36		11		0		5		0		20		0		0		0				168		74		68		37		31		14		0		2		0		15		0		15		5

								2		175		103		98		41		57		17		2		12		1		25		0		0		0				203		82		82		45		37		7		0		7		1		21		1		17		6

								3		117		53		51		26		25		10		0		5		0		10		0		1		1				173		80		73		41		32		8		1		5		0		18		0		6		0

								4		147		64		59		28		31		7		0		4		0		20		0		3		3				170		67		67		54		13		6		0		1		0		6		0		15		4

								итого		588		294		282		133		149		45		2		26		1		75		0		4		4				714		303		290		177		113		35		1		15		1		60		1		53		15

														95.9		47.2		52.8		16.0		0.7		9.2		0.4		26.6		0.0												95.7		61.0		39.0		12.1		0.3		5.2		0.3		20.7		0.3

						рецидивы		1		39		16		16		4		12		2		0		3		0		7		0		0		0				43		15		15		4		11		0		0		1		0		9		1		2		2

								2		64		34		34		15		19		4		3		3		0		9		0		0		0				48		17		15		3		12		0		0		4		0		8		0		6		6

								3		43		27		25		11		14		5		0		0		0		9		0		0		0				30		8		7		1		6		0		0		0		0		6		0		6		6

								4		41		18		18		4		14		3		0		0		0		10		1		1		1				58		19		17		8		9		2		0		0		0		7		0		3		1

								итого		187		95		93		34		59		14		3		6		0		35		1		1		1				179		59		54		16		38		2		0		5		0		30		1		17		15

														97.9		36.6		63.4		15.1		3.2		6.5		0.0		37.6		1.1												91.5		29.6		70.4		3.7		0.0		9.3		0.0		55.6		1.9

						ранее леченные		1		15		2		2		0		2		0		0		0		0		2		0		0		0				54		13		13		2		11		1		0		0		0		10		0		0		0

								2		46		18		18		7		11		3		1		2		0		5		0		0		0				72		17		17		2		15		1		0		2		0		9		3		1		0

								3		34		17		16		5		11		3		0		3		0		5		0		1		1				59		17		17		6		11		1		0		1		0		9		0		0		0

								4		47		31		29		5		24		6		0		0		0		16		2		2		2				60		18		16		3		13		3		0		0		0		7		3		1		1

								итого		142		68		65		17		48		12		1		5		0		28		2		3		3				245		65		63		13		50		6		0		3		0		35		6		2		1

														95.6		26.2		73.8		18.5		1.5		7.7		0.0		43.1		3.1												96.9		20.6		79.4		9.5		0.0		4.8		0.0		55.6		9.5

				итого по ЦСМ						917		457		440		184		256		71		6		37		1		138		3		8		8				1138		427		407		206		201		43		1		23		1		133		8		72		31

														96.3		41.8		58.2		16.1		1.4		8.4		0.2		31.4		0.7												95.3		50.6		49.4		10.6		0.2		5.7		0.2		32.7		2.0

				Баткенская область		новые случаи		1		66		20		10		6		4		1		0		0		0		3		0		6		0				72		12		12		9		3		0		0		0		0		3		0		86		42

								2		90		13		13		7		6		1		0		1		0		4		0		5		0				79		14		11		6		5		2		0		0		0		3		0		106		42

								3		54		15		9		5		4		2		0		1		0		1		0		5		1				54		6		6		1		5		0		0		0		0		5		0		57		29

								4		62		11		11		6		5		1		0		0		0		4		0		4		2				60		11		8		5		3		1		0		0		0		2		0		110		50

								итого		272		59		43		24		19		5		0		2		0		12		0		20		3				265		43		37		21		16		3		0		0		0		13		0		359		163

														72.9		55.8		44.2		11.6		0.0		4.7		0.0		27.9		0.0												86.0		56.8		43.2		8.1		0.0		0.0		0.0		35.1		0.0

						рецидивы		1		16		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		0		0				48		3		3		1		2		0		0		0		0		2		0		25		19

								2		27		2		2		0		2		0		0		0		0		2		0		1		1				40		6		5		2		3		3		0		0		0		0		0		30		20

								3		17		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0		2		1				19		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0		20		14

								4		34		4		4		1		3		1		0		0		0		2		0		4		0				29		4		3		0		3		0		0		0		0		3		0		25		17

								итого		94		9		9		2		7		2		0		0		0		5		0		7		2				136		14		12		4		8		3		0		0		0		5		0		100		70

														100.0		22.2		77.8		22.2		0.0		0.0		0.0		55.6		0.0												85.7		33.3		66.7		25.0		0.0		0.0		0.0		41.7		0.0

						ранее леченные		1		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0				5		2		2		0		2		0		0		0		0		2		0		9		7

								2		4		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0		0		0				5		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		27		10

								3		5		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		0		0				2		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0		20		17

								4		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0				4		2		2		0		2		0		0		0		0		2		0		26		16

								итого		14		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0		0		0				16		6		6		0		6		0		0		0		0		6		0		82		50

														100.0		0.0		100.0		50.0		0.0		0.0		0.0		50.0		0.0												100.0		0.0		100.0		0.0		0.0		0.0		0.0		100.0		0.0

				итого по ЦСМ						380		70		54		26		28		8		0		2		0		18		0		27		5				417		62		54		24		30		6		0		0		0		24		0		541		283

														77.1		48.1		51.9		14.8		0.0		3.7		0.0		33.3		0.0												87.1		44.4		55.6		11.1		0.0		0.0		0.0		44.4		0.0

				Свод по Республике		новые случаи		1		1002		442		413		194		219		75		0		43		0		99		2		45		10				1085		493		458		257		201		57		1		48		0		95		2

								2		1217		557		538		239		299		81		2		74		1		140		1		29		6				1226		544		527		274		253		75		0		59		2		117		5

								3		827		365		348		182		166		61		3		33		0		68		1		46		14				914		437		416		197		219		63		1		58		2		95		1

								4		962		345		326		168		158		48		0		21		1		86		2		76		30				943		377		357		198		159		41		0		42		2		74		0

								итого		4008		1709		1625		783		842		265		5		171		2		393		6		196		60				4168		1851		1758		926		832		236		2		207		6		381		8

														95.1		48.2		51.8		16.3		0.3		10.5		0.1		24.2		0.4												95.0		52.7		47.3		13.4		0.1		11.8		0.3		21.7		0.5

						рецидивы		1		235		105		101		22		79		18		0		6		0		53		2		11		4				318		114		111		36		75		9		0		11		0		55		6

								2		273		126		125		45		80		15		3		11		0		50		1		11		4				294		113		105		27		78		15		0		12		1		50		1

								3		182		89		83		34		49		11		0		3		0		35		0		19		7				226		87		85		23		62		9		1		9		0		43		5

								4		289		117		110		32		78		9		0		1		2		60		6		24		9				295		90		82		23		59		6		1		8		0		44		2

								итого		979		437		419		133		286		53		3		21		2		198		9		65		24				1133		404		383		109		274		39		2		40		1		192		14

														95.9		31.7		68.3		12.6		0.7		5.0		0.5		47.3		2.1												94.8		28.5		71.5		10.2		0.5		10.4		0.3		50.1		3.7

						ранее леченные		1		145		44		43		10		33		3		0		3		0		24		3		2		0				168		84		83		13		70		6		0		6		1		57		16

								2		163		62		60		18		42		9		1		4		0		24		4		7		3				252		103		101		26		75		8		0		12		0		55		15

								3		153		71		70		20		50		15		0		5		0		28		2		11		3				181		79		76		12		64		8		0		4		0		52		2

								4		239		143		140		14		126		15		0		1		0		95		15		30		24				244		123		118		20		98		11		0		11		2		74		14

								итого		700		320		313		62		251		42		1		13		0		171		24		50		30				845		389		378		71		307		33		0		33		3		238		47

														97.8		19.8		80.2		13.4		0.3		4.2		0.0		54.6		7.7												97.2		18.8		81.2		8.7		0.0		8.7		0.8		63.0		12.4

				итого по ЦСМ						5687		2466		2357		978		1379		360		9		205		4		762		39		311		114				6146		2644		2519		1106		1413		308		4		280		10		811		69

														95.6		41.5		58.5		15.3		0.4		8.7		0.2		32.3		1.7												95.3		43.9		56.1		12.2		0.2		11.1		0.4		32.2		2.7

				Свод по Республике с ГСИН		новые случаи		1		1044		469		440		199		241		77		0		50		0		112		2		48		10				1121		508		471		261		210		59		1		48		0		100		2

								2		1279		585		565		256		309		83		2		76		1		146		1		46		6				1263		563		545		282		263		77		0		62		2		117		5

								3		857		385		367		195		172		61		3		33		0		74		1		49		16				939		457		435		201		234		69		1		63		2		98		1

								4		984		354		335		174		161		48		0		22		1		88		2		81		34				959		384		364		203		161		42		0		42		2		75		0

								итого		4164		1793		1707		824		883		269		5		181		2		420		6		224		66				4282		1912		1815		947		868		247		2		215		6		390		8

														95.2		48.3		51.7		15.8		0.3		10.6		0.1		24.6		0.4												94.9		52.2		47.8		13.6		0.1		11.8		0.3		21.5		0.4

						рецидивы		1		259		126		122		23		99		22		0		9		0		66		2		11		4				352		128		125		38		87		11		0		13		0		54		7

								2		291		132		131		45		86		17		3		11		0		54		1		16		6				312		126		118		30		88		17		0		14		1		55		1

								3		202		102		96		38		58		11		0		3		0		44		0		20		8				243		99		97		26		71		12		1		11		1		41		5

								4		302		121		114		33		81		9		0		1		2		63		6		32		10				304		96		87		26		61		7		1		8		0		43		2

								итого		1054		481		463		139		324		59		3		24		2		227		9		79		28				1211		449		427		120		307		47		2		46		2		195		15

														96.3		30.0		70.0		12.7		0.6		5.2		0.4		49.0		1.9												95.1		28.1		71.9		11.0		0.5		10.8		0.5		45.7		3.5

						ранее леченные		1		155		50		49		10		39		4		0		5		0		26		4		2		0				180		91		88		12		76		8		0		7		1		44		16

								2		180		72		70		18		52		10		1		4		0		31		6		10		3				260		107		105		26		79		8		0		12		0		42		17

								3		159		74		73		20		53		15		0		5		0		31		2		13		3				190		85		82		12		70		8		0		4		0		56		2

								4		247		147		144		14		130		15		0		1		0		97		17		33		24				254		130		125		21		104		12		0		11		2		65		14

								итого		741		343		336		62		274		44		1		15		0		185		29		58		30				884		413		400		71		329		36		0		34		3		207		49

														98.0		18.5		81.5		13.1		0.3		4.5		0.0		55.1		8.6												96.9		17.8		82.3		9.0		0.0		8.5		0.8		51.8		12.3

										5959		2617		2506		1025		1481		372		9		220		4		876		44		361		124				6377		2774		2642		1138		1504		330		4		295		11		792		72

												43.9		95.8		40.9		59.1		14.8		0.4		8.8		0.2		35.0		1.8												95.2		43.1		56.9		12.5		0.2		11.2		0.4		30.0		2.7
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штаммы в общем 2015-2016

		2015

		НС		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

		г.Бишкек		48.0		12.7		16.6		0.0		22.1		0.5

		чуй		46.7		12.6		9.1		0.0		30.9		0.6

		нарын		42.9		14.3		11.4		0.0		30.0		1.4

		талас		28.6		16.7		14.3		0.0		40.5		0.0

		иссыккуль		58.1		12.9		16.1		1.1		10.8		1.1

		г.Ош		53.6		22.6		3.6		0.0		20.2		0.0

		ошская		49.3		26.0		6.3		0.0		18.5		0.0

		жалалабад		47.2		16.0		9.9		0.4		26.6		0.0

		баткен		55.8		11.6		4.7		0.0		27.9		0.0

		ГСИН		50.0		4.9		12.2		0.0		32.9		0.0

		по КР без ГСИН		48.2		16.3		10.8		0.1		24.2		0.4

		КР с ГСИН		48.3		15.8		10.9		0.1		24.6		0.4

		2016

				чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

		г.Бишкек		49.7		10.8		17.9		0.3		21.4		0.8

		чуй		40.5		11.9		19.5		0.5		26.8		0.8

		нарын		44.2		11.5		21.2		0.0		23.1		1.9

		талас		46.2		13.5		17.3		0.0		23.1		0.0

		иссыккуль		50.0		14.4		12.2		0.0		23.3		0.0

		г.Ош		57.5		21.8		2.3		1.1		17.2		0.0

		ошская		63.2		17.4		3.8		0.3		15.3		0.0

		жалалабад		61.0		12.1		5.5		0.3		21.0		0.3

		баткен		56.8		8.1		0.0		0.0		35.1		0.0

		ГСИН		36.8		19.3		14.0		0.0		29.8		0.0

		по КР без ГСИН		52.7		13.4		11.9		0.3		21.7		0.5

		КР с ГСИН		52.2		13.6		11.9		0.3		21.5		0.4
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чувст

моно-

ПЛУ ТБ

РУ ТБ

МЛУ ТБ

ШЛУ ТБ



Лист15

		2015																																2016

		РЕЦ		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ																				Поликлиника		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ

		г.Бишкек		28.4		8.1		5.4		1.4		52.7		4.1

		чуй		15.1		7.5		9.7		0.0		63.4		4.3																				г. Бишкек		72		54		12		1		15		0		26		1

		нарын		21.1		5.3		0.0		0.0		73.7		0.0																						56		61		16		0		21		1		23		2

		талас		10.0		10.0		0.0		0.0		80.0		0.0																						34		47		8		0		20		0		19		0

		иссыккуль		38.5		0.0		0.0		0.0		61.5		0.0																						36		38		7		0		14		0		17		0

		г.Ош		47.1		17.6		0.0		0.0		35.3		0.0																						198		200		43		1		70		1		85		3

		ошская		53.1		22.2		2.5		1.2		19.8		1.2																						49.7		50.3		10.8		0.3		17.6		0.3		21.4		0.8

		жалалабад		36.6		15.1		9.8		0.0		37.6		1.1																						7		18		3		0		6		0		9		1

		баткен		22.2		22.2		0.0		0.0		55.6		0.0																						3		9		2		0		1		0		6		0

		ГСИН		13.6		13.6		4.0		0.0		38.7		0.0																						1		10		0		0		4		0		6		1

		по КР без ГСИН		31.7		12.6		5.7		0.5		47.3		2.1																						2		10		1		0		5		0		4		0

		КР с ГСИН		30.0		12.7		5.8		0.4		49.0		1.9																						13		47		6		0		16		0		25		2

																																				21.7		78.3		10		0		26.7		0		41.7		3.3

																																				2		27		1		0		1		1		24		6

																																				3		25		1		0		7		0		17		6

		2016																																		2		18		2		0		0		0		16		1

		РЕЦ		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ																						2		28		1		0		3		0		24		4

		г.Бишкек		21.7		10.0		26.7		0.0		41.7		3.3																						9		98		5		0		11		1		81		17

		чуй		23.5		7.6		13.4		0.8		47.9		6.7																						8.4		91.6		4.7		0		10.3		0.9		75.7		15.9

		нарын		31.3		6.3		6.3		0.0		56.3		0																						220		345		54		1		97		2		191		22

		талас		14.3		0.0		0.0		0.0		71.4		7.1																						38.9		61.1		9.6		0.2		17.2		0.4		33.8		3.9

		иссыккуль		14.3		7.1		21.4		0.0		14.3		0

		г.Ош		14.3		14.3		0.0		0.0		71.4		14.3																				ГСИН		4		9		2		0		0		0		7		0

		ошская		43.2		17.0		1.1		0.0		37.5		1.1																						8		10		2		0		3		0		5		0

		жалалабад		29.6		3.7		9.3		0.0		55.6		1.9																						4		15		6		0		5		0		4		0

		баткен		33.3		25.0		0.0		0.0		41.7		0																						5		2		1		0		0		0		1		0

		ГСИН		25.0		18.2		13.6		2.3		40.9		2.3																						21		36		11		0		8		0		17		0

		по КР без ГСИН		28.5		10.2		10.9		0.3		50.1		3.7																						36.8		63.2		19.3		0		14		0		29.8		0

		КР с ГСИН		28.1		11.0		11.3		0.5		49.2		3.5																						2		12		2		0		2		0		8		1

																																				3		10		2		0		2		0		6		0

																																				3		9		3		0		2		1		3		0

																																				3		2		1		0		0		0		1		0

																																				11		33		8		0		6		1		18		1

																																				25		75		18.2		0		13.6		2.3		40.9		2.3

																																				0		6		2		0		1		0		3		0

																																				0		4		0		0		0		0		4		2

																																				0		6		0		0		0		0		6		0

																																				1		6		1		0		0		0		5		0

																																				1		22		3		0		1		0		18		2

																																				4.3		95.7		13		0		4.3		0		78.3		8.7

																																		итого по ЦСМ		32		91		22		0		15		1		53		3

																																				26		74		17.9		0		12.2		0.8		43.1		2.4

																																				0

																																		Чуйская область		36		46		7		0		20		0		18		1

																																				48		71		17		0		20		0		32		2

																																				39		60		12		0		21		1		26		0

																																				33		52		10		0		14		1		27		0

																																				156		229		46		0		75		2		103		3

																																				40.5		59.5		11.9		0		19.5		0.5		26.8		0.8

																																				8		28		3		0		4		0		17		4

																																				6		24		3		0		5		1		15		0

																																				6		23		3		0		4		0		14		2

																																				8		16		0		1		2		0		11		2

																																				28		91		9		1		15		1		57		8

																																				23.5		76.5		7.6		0.8		12.6		0.8		47.9		6.7

																																				4		15		0		0		2		0		5		8

																																				3		20		3		0		2		0		12		3

																																				0		16		1		0		1		0		13		1

																																				3		26		2		0		4		0		17		3

																																				10		77		6		0		9		0		47		15

																																				11.5		88.5		6.9		0		10.3		0		54		17.2

																																		итого по ЦСМ		193		397		61		1		99		3		207		26

																																				30.6		67.3		10.3		0.2		16.8		0.5		35.1		4.4

																																		Нарынская область		4		7		2		0		2		0		3		0

																																				9		8		2		0		2		0		4		0

																																				7		6		1		0		3		0		2		1

																																				3		8		1		0		4		0		3		0

																																				23		29		6		0		11		0		12		1

																																				44.2		55.8		11.5		0		21.2		0		23.1		1.9

																																				1		3		0		0		0		0		3		0

																																				2		5		1		0		1		0		3		0

																																				0		1		0		0		0		0		1		0

																																				2		2		0		0		0		0		2		0

																																				5		11		1		0		1		0		9		0

																																				31.3		68.8		6.3		0		6.3		0		56.3		0

																																				0		7		2		0		0		0		5		1

																																				7		2		0		0		0		0		2		0

																																				0		1		0		0		0		0		1		0

																																				0		2		0		0		1		0		1		1

																																				7		12		2		0		1		0		9		2

																																				36.8		63.2		10.5		0		5.3		0		47.4		10.5

																																		итого по ЦСМ		34		52		9		0		13		0		30		3

																																				35.1		60.5		10.5		0		15.1		0		34.9		3.5

																																		Таласская область		8		7		1		0		2		0		4		0

																																				8		13		4		0		4		0		5		0

																																				5		6		2		0		1		0		3		0

																																				3		2		0		0		2		0		0		0

																																				24		28		7		0		9		0		12		0

																																				46.2		53.8		13.5		0		17.3		0		23.1		0

																																				0		4		1		0		0		0		3		0

																																				1		4		0		0		0		0		3		1

																																				1		0		0		0		0		0		0		0

																																				0		4		0		0		0		0		4		0

																																				2		12		0		0		0		0		10		1

																																				14.3		85.7		0		0		0		0		71.4		7.1

																																				1		1		0		0		0		0		1		0

																																				0		1		0		0		0		0		0		1

																																				0		3		1		0		0		0		2		0

																																				3		5		0		0		0		0		4		1

																																				3		10		1		0		0		0		7		2

																																				21.4		71.4		7.1		0		0		0		50		14.3

																																		итого по ЦСМ		29		50		9		0		9		0		29		3

																																				36.7		63.3		11.4		0		11.4		0		36.7		3.8

																																		Иссык-Кульская область		12		17		5		0		4		0		8		0

																																				15		13		5		0		4		0		4		0

																																				9		5		3		0		1		0		1		0

																																				9		10		0		0		2		0		8		0

																																				45		45		13		0		11		0		21		0

																																				50		50		14.4		0		12.2		0		23.3		0

																																				2		3		0		0		0		0		3		0

																																				0		4		1		0		0		0		3		0

																																				1		2		0		1		1		0		0		0

																																				0		2		0		0		1		0		1		0

																																				2		11		1		1		2		0		2		0

																																				14.3		85.7		7.1		7.1		14.3		0		14.3		0

																																				0		3		0		0		2		0		0		1

																																				0		3		0		0		0		0		2		1

																																				1		0		0		0		0		0		0		0

																																				0		5		0		0		0		1		3		1

																																				1		11		0		0		2		1		7		3

																																				8.3		91.7		0		0		16.7		8.3		58.3		25

																																		итого по ЦСМ		48		67		14		1		15		1		33		3

																																				41.7		58.3		12.2		0.9		13		0.9		27.3		2.6

																																		г. Ош		7		7		2				1		0		4

																																				23		11		6				0		0		5

																																				8		8		4				1		0		3

																																				12		11		7				0		1		3

																																				50		37		19		0		2		1		15		0

																																				57.5		42.5		21.8		0		2.3		1.1		17.2		0

																																				0		1		0				0		0		1

																																				1		2		1				0		0		1

																																				0		2		0				0		0		2		1

																																				0		1		0				0		0		1

																																				1		6		1		0		0		0		5		1

																																				14.3		85.7		14.3		0		0		0		71.4		14.3

																																				0		1		0				1		0

																																				3		4		2				1		0		1

																																				0		5		1				1		0		3

																																				0		6		2				1		1		2

																																				3		16		5		0		4		1		6		0

																																				15.8		84.2		26.3		0		21.1		5.3		31.6		0

																																		итого по ЦСМ		54		59		25		0		6		2		26		1

																																				47.8		52.2		22.1		0		5.3		1.8		23		0.9

																																		Ошская область		72		29		14		0		2		0		13		0

																																				64		34		16		0		1		0		17		0

																																				53		50		25		0		6		1		18		0

																																				43		22		9		0		5		0		8		0

																																				232		135		64		0		14		1		56		0

																																				63.2		36.8		17.4		0		3.8		0.3		15.3		0

																																				13		5		2		0		0		0		3		0

																																				10		15		4		0		1		0		10		0

																																				12		18		6		0		0		0		11		1

																																				3		12		3		0		0		0		9		0

																																				38		50		15		0		1		0		33		1

																																				43.2		56.8		17		0		1.1		0		37.5		1.1

																																				5		3		2		0		0		0		1		0

																																				8		4		1		0		0		0		2		1

																																				6		9		2		0		1		0		6		0

																																				9		11		3		0		2		0		5		1

																																				28		27		8		0		3		0		14		2

																																				50.9		49.1		14.5		0		5.5		0		29.1		3.6

																																		итого по ЦСМ		298		212		87		0		18		1		106		3

																																				58.4		41.6		17.1		0		3.5		0.2		20.8		0.6

																																		Жалал-Абадская область		37		31		14		0		2		0		15		0

																																				45		37		7		0		7		1		22		1

																																				41		32		8		1		5		0		18		0

																																				54		13		6		0		1		0		6		0

																																				177		113		35		1		15		1		61		1

																																				61		39		12.1		0.3		5.2		0.3		21		0.3

																																				4		11		0		0		1		0		9		1

																																				3		12		0		0		4		0		8		0

																																				1		6		0		0		0		0		6		0

																																				8		9		2		0		0		0		7		0

																																				16		38		2		0		5		0		30		1

																																				29.6		70.4		3.7		0		9.3		0		55.6		1.9

																																				2		11		1		0		0		0		10		0

																																				2		15		1		0		2		0		9		3

																																				6		11		1		0		1		0		9		0

																																				3		13		3		0		0		0		7		3

																																				13		50		6		0		3		0		35		6

																																				20.6		79.4		9.5		0		4.8		0		55.6		9.5

																																		итого по ЦСМ		206		201		43		1		23		1		133		8

																																				50.6		49.4		10.6		0.2		5.7		0.2		32.7		2

																																		Баткенская область		9		3		0		0		0		0		3		0

																																				6		5		2		0		0		0		3		0

																																				1		5		0		0		0		0		5		0

																																				5		3		1		0		0		0		2		0

																																				21		16		3		0		0		0		13		0

																																				56.8		43.2		8.1		0		0		0		35.1		0

																																				1		2		0		0		0		0		2		0

																																				2		3		3		0		0		0		0		0

																																				1		0		0		0		0		0		0		0

																																				0		3		0		0		0		0		3		0

																																				4		8		3		0		0		0		5		0

																																				33.3		66.7		25		0		0		0		41.7		0

																																				0		2		0		0		0		0		2		0

																																				0		1		0		0		0		0		1		0

																																				0		1		0		0		0		0		1		0

																																				0		2		0		0		0		0		2		0

																																				0		6		0		0		0		0		6		0

																																				0		100		0		0		0		0		100		0

																																		итого по ЦСМ		24		30		6		0		0		0		24		0

																																				44.4		55.6		11.1		0		0		0		44.4		0

																																		Свод по Республике		257		201		57		1		48		0		95		2

																																				274		253		75		0		59		2		117		5

																																				197		219		63		1		58		2		95		1

																																				198		159		41		0		42		2		74		0

																																				926		832		236		2		207		6		381		8

																																				52.7		47.3		13.4		0.1		11.8		0.3		21.7		0.5

																																				36		75		9		0		11		0		55		6

																																				27		78		15		0		12		1		50		1

																																				23		62		9		1		9		0		43		5

																																				23		59		6		1		8		0		44		2

																																				109		274		39		2		40		1		192		14

																																				28.5		71.5		10.2		0.5		10.4		0.3		50.1		3.7

																																				13		70		6		0		6		1		57		16

																																				26		75		8		0		12		0		55		15

																																				12		64		8		0		4		0		52		2

																																				20		98		11		0		11		2		74		14

																																				71		307		33		0		33		3		238		47

																																				18.8		81.2		8.7		0		8.7		0.8		63		12.4

																																		итого по ЦСМ		1106		1413		308		4		280		10		811		69

																																				43.9		56.1		12.2		0.2		11.1		0.4		32.2		2.7

																																		Свод по Республике с ГСИН		261		210		59		1		48		0		102		2

																																				282		263		77		0		62		2		122		5

																																				201		234		69		1		63		2		99		1

																																				203		161		42		0		42		2		75		0

																																				947		868		247		2		215		6		398		8

																																				52.2		47.8		13.6		0.1		11.8		0.3		21.9		0.4

																																				38		87		11		0		13		0		63		7

																																				30		88		17		0		14		1		56		1

																																				26		71		12		1		11		1		46		5

																																				26		61		7		1		8		0		45		2

																																				120		307		47		2		46		2		210		15

																																				28.1		71.9		11		0.5		10.8		0.5		49.2		3.5

																																				12		76		8		0		7		1		60		16

																																				26		79		8		0		12		0		59		17

																																				12		70		8		0		4		0		58		2

																																				21		104		12		0		11		2		79		14

																																				71		329		36		0		34		3		256		49

																																				17.8		82.3		9		0		8.5		0.8		64		12.3

																																						1504		330		4		295		11		864		72

																																				0		56.9		12.5		0.2		11.2		0.4		32.7		2.7
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охват ТЛЧ и рез-тат чувст

		Итого за 2020 г.																														2016

		РЛ ТБ		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ																		Поликлиника		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ

		Итого		23.1		7.7		4.6		0.0		56.9		7.7

		чуй		23.4		12.8		0.0		0.0		48.9		14.9																		г. Бишкек		72		54		12		1		15		0		26		1

		нарын		5.3		15.8		0.0		0.0		68.4		10.5																				56		61		16		0		21		1		23		2

		талас		0.0		25.0		0.0		0.0		75.0		0.0																				34		47		8		0		20		0		19		0

		иссыккуль		22.2		5.6		16.7		0.0		33.3		22.2																				36		38		7		0		14		0		17		0

		г.Ош		20.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0																				198		200		43		1		70		1		85		3

		ошская		15.2		15.2		2.5		0.0		62.0		5.1																				49.7		50.3		10.8		0.3		17.6		0.3		21.4		0.8

		жалалабад		26.2		18.5		9.2		0.0		43.1		3.1																				7		18		3		0		6		0		9		1

		баткен		0.0		50.0		0.0		0.0		50.0		0.0																				3		9		2		0		1		0		6		0

		ГСИН		0.0		8.7		4.9		0.0		34.1		12.2																				1		10		0		0		4		0		6		1

		по КР без ГСИН		19.8		13.4		4.5		0.0		54.6		7.7																				2		10		1		0		5		0		4		0

		КР с ГСИН		18.5		13.1		4.8		0.0		55.1		8.6																				13		47		6		0		16		0		25		2

																																		21.7		78.3		10		0		26.7		0		41.7		3.3

																																		2		27		1		0		1		1		24		6

																																		3		25		1		0		7		0		17		6

																																		2		18		2		0		0		0		16		1

		2016																																2		28		1		0		3		0		24		4

		РЛ ТБ		чувст		H-уст.		др. уст.		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ																				9		98		5		0		11		1		81		17

		2019 г.		40.0		22.6		2.9		2.5		17.9		14.0																				8.4		91.6		4.7		0		10.3		0.9		75.7		15.9

		НС		41.3		24.7		3.1		2.6		14.0		14.3																				220		345		54		1		97		2		191		22

		Рецидивы		34.6		15.4		3.8		0.0		34.6		11.5																				38.9		61.1		9.6		0.2		17.2		0.4		33.8		3.9

		РЛ		29.0		3.2		0.0		3.2		51.6		12.9

		2020 г.		38.1		19.5		0.9		5.8		26.5		9.3																		ГСИН		4		9		2		0		0		0		7		0

		НС		41.0		20.5		1.0		5.1		24.1		8.2																				8		10		2		0		3		0		5		0

		Рецидивы		7.1		21.4		0.0		7.1		42.9		21.4																				4		15		6		0		5		0		4		0

		РЛ		29.4		5.9		0.0		11.8		41.2		11.8																				5		2		1		0		0		0		1		0

		2021 г.		53.9		11.2		2.3		3.7		26.5		2.3																				21		36		11		0		8		0		17		0

		НС		59.8		9.8		2.9		4.6		20.7		2.3																				36.8		63.2		19.3		0		14		0		29.8		0

		Рецидивы		25.0		20.0		0.0		0.0		55.0		0.0																				2		12		2		0		2		0		8		1

		РЛ		23.3		14.3		0.0		0.0		47.6		4.8																				3		10		2		0		2		0		6		0

																																		3		9		3		0		2		1		3		0

																																		3		2		1		0		0		0		1		0

																																		11		33		8		0		6		1		18		1

																																		25		75		18.2		0		13.6		2.3		40.9		2.3

																																		0		6		2		0		1		0		3		0

																																		0		4		0		0		0		0		4		2

																																		0		6		0		0		0		0		6		0

																																		1		6		1		0		0		0		5		0

																																		1		22		3		0		1		0		18		2

																																		4.3		95.7		13		0		4.3		0		78.3		8.7

																																итого по ЦСМ		32		91		22		0		15		1		53		3

																																		26		74		17.9		0		12.2		0.8		43.1		2.4

																																		0

																																Чуйская область		36		46		7		0		20		0		18		1

																																		48		71		17		0		20		0		32		2

																																		39		60		12		0		21		1		26		0

																																		33		52		10		0		14		1		27		0

																																		156		229		46		0		75		2		103		3

																																		40.5		59.5		11.9		0		19.5		0.5		26.8		0.8

																																		8		28		3		0		4		0		17		4

																																		6		24		3		0		5		1		15		0

																																		6		23		3		0		4		0		14		2

																																		8		16		0		1		2		0		11		2

																																		28		91		9		1		15		1		57		8

																																		23.5		76.5		7.6		0.8		12.6		0.8		47.9		6.7

																																		4		15		0		0		2		0		5		8

																																		3		20		3		0		2		0		12		3

																																		0		16		1		0		1		0		13		1

																																		3		26		2		0		4		0		17		3

																																		10		77		6		0		9		0		47		15

																																		11.5		88.5		6.9		0		10.3		0		54		17.2

																																итого по ЦСМ		193		397		61		1		99		3		207		26

																																		30.6		67.3		10.3		0.2		16.8		0.5		35.1		4.4

																																Нарынская область		4		7		2		0		2		0		3		0

																																		9		8		2		0		2		0		4		0

																																		7		6		1		0		3		0		2		1

																																		3		8		1		0		4		0		3		0

																																		23		29		6		0		11		0		12		1

																																		44.2		55.8		11.5		0		21.2		0		23.1		1.9

																																		1		3		0		0		0		0		3		0

																																		2		5		1		0		1		0		3		0

																																		0		1		0		0		0		0		1		0

																																		2		2		0		0		0		0		2		0

																																		5		11		1		0		1		0		9		0

																																		31.3		68.8		6.3		0		6.3		0		56.3		0

																																		0		7		2		0		0		0		5		1

																																		7		2		0		0		0		0		2		0

																																		0		1		0		0		0		0		1		0

																																		0		2		0		0		1		0		1		1

																																		7		12		2		0		1		0		9		2

																																		36.8		63.2		10.5		0		5.3		0		47.4		10.5

																																итого по ЦСМ		34		52		9		0		13		0		30		3

																																		35.1		60.5		10.5		0		15.1		0		34.9		3.5

																																Таласская область		8		7		1		0		2		0		4		0

																																		8		13		4		0		4		0		5		0

																																		5		6		2		0		1		0		3		0

																																		3		2		0		0		2		0		0		0

																																		24		28		7		0		9		0		12		0

																																		46.2		53.8		13.5		0		17.3		0		23.1		0

																																		0		4		1		0		0		0		3		0

																																		1		4		0		0		0		0		3		1

																																		1		0		0		0		0		0		0		0

																																		0		4		0		0		0		0		4		0

																																		2		12		0		0		0		0		10		1

																																		14.3		85.7		0		0		0		0		71.4		7.1

																																		1		1		0		0		0		0		1		0

																																		0		1		0		0		0		0		0		1

																																		0		3		1		0		0		0		2		0

																																		3		5		0		0		0		0		4		1

																																		3		10		1		0		0		0		7		2

																																		21.4		71.4		7.1		0		0		0		50		14.3

																																итого по ЦСМ		29		50		9		0		9		0		29		3

																																		36.7		63.3		11.4		0		11.4		0		36.7		3.8

																																Иссык-Кульская область		12		17		5		0		4		0		8		0

																																		15		13		5		0		4		0		4		0

																																		9		5		3		0		1		0		1		0

																																		9		10		0		0		2		0		8		0

																																		45		45		13		0		11		0		21		0

																																		50		50		14.4		0		12.2		0		23.3		0

																																		2		3		0		0		0		0		3		0

																																		0		4		1		0		0		0		3		0

																																		1		2		0		1		1		0		0		0

																																		0		2		0		0		1		0		1		0

																																		2		11		1		1		2		0		2		0

																																		14.3		78.6		7.1		7.1		14.3		0		14.3		0

																																		0		3		0		0		2		0		0		1

																																		0		3		0		0		0		0		2		1

																																		1		0		0		0		0		0		0		0

																																		0		5		0		0		0		1		3		1

																																		1		11		0		0		2		1		7		3

																																		8.3		91.7		0		0		16.7		8.3		58.3		25

																																итого по ЦСМ		48		67		14		1		15		1		33		3

																																		41.7		58.3		12.2		0.9		13		0.9		27.3		2.6

																																г. Ош		7		7		2				1		0		4

																																		23		11		6				0		0		5

																																		8		8		4				1		0		3

																																		12		11		7				0		1		3

																																		50		37		19		0		2		1		15		0

																																		57.5		42.5		21.8		0		2.3		1.1		17.2		0

																																		0		1		0				0		0		1

																																		1		2		1				0		0		1

																																		0		2		0				0		0		2		1

																																		0		1		0				0		0		1

																																		1		6		1		0		0		0		5		1

																																		14.3		85.7		14.3		0		0		0		71.4		14.3

																																		0		1		0				1		0

																																		3		4		2				1		0		1

																																		0		5		1				1		0		3

																																		0		6		2				1		1		2

																																		3		16		5		0		4		1		6		0

																																		15.8		84.2		26.3		0		21.1		5.3		31.6		0

																																итого по ЦСМ		54		59		25		0		6		2		26		1

																																		47.8		52.2		22.1		0		5.3		1.8		23		0.9

																																Ошская область		72		29		14		0		2		0		13		0

																																		64		34		16		0		1		0		17		0

																																		53		50		25		0		6		1		18		0

																																		43		22		9		0		5		0		8		0

																																		232		135		64		0		14		1		56		0

																																		63.2		36.8		17.4		0		3.8		0.3		15.3		0

																																		13		5		2		0		0		0		3		0

																																		10		15		4		0		1		0		10		0

																																		12		18		6		0		0		0		11		1

																																		3		12		3		0		0		0		9		0

																																		38		50		15		0		1		0		33		1

																																		43.2		56.8		17		0		1.1		0		37.5		1.1

																																		5		3		2		0		0		0		1		0

																																		8		4		1		0		0		0		2		1

																																		6		9		2		0		1		0		6		0

																																		9		11		3		0		2		0		5		1

																																		28		27		8		0		3		0		14		2

																																		50.9		49.1		14.5		0		5.5		0		25.5		3.6

																																итого по ЦСМ		298		212		87		0		18		1		106		3

																																		58.4		41.6		17.1		0		3.5		0.2		20.8		0.6

																																Жалал-Абадская область		37		31		14		0		2		0		15		0

																																		45		37		7		0		7		1		22		1

																																		41		32		8		1		5		0		18		0

																																		54		13		6		0		1		0		6		0

																																		177		113		35		1		15		1		61		1

																																		61		39		12.1		0.3		5.2		0.3		21		0.3

																																		4		11		0		0		1		0		9		1

																																		3		12		0		0		4		0		8		0

																																		1		6		0		0		0		0		6		0

																																		8		9		2		0		0		0		7		0

																																		16		38		2		0		5		0		30		1

																																		29.6		70.4		3.7		0		9.3		0		55.6		1.9

																																		2		11		1		0		0		0		10		0

																																		2		15		1		0		2		0		12		3

																																		6		11		1		0		1		0		9		0

																																		3		13		3		0		0		0		10		3

																																		13		50		6		0		3		0		35		6

																																		20.6		79.4		9.5		0		4.8		0		55.6		9.5

																																итого по ЦСМ		206		201		43		1		23		1		133		8

																																		50.6		49.4		10.6		0.2		5.7		0.2		32.7		2

																																Баткенская область		9		3		0		0		0		0		3		0

																																		6		5		2		0		0		0		3		0

																																		1		5		0		0		0		0		5		0

																																		5		3		1		0		0		0		2		0

																																		21		16		3		0		0		0		13		0

																																		56.8		43.2		8.1		0		0		0		35.1		0

																																		1		2		0		0		0		0		2		0

																																		2		3		3		0		0		0		0		0

																																		1		0		0		0		0		0		0		0

																																		0		3		0		0		0		0		3		0

																																		4		8		3		0		0		0		5		0

																																		33.3		66.7		25		0		0		0		41.7		0

																																		0		2		0		0		0		0		2		0

																																		0		1		0		0		0		0		1		0

																																		0		1		0		0		0		0		1		0

																																		0		2		0		0		0		0		2		0

																																		0		6		0		0		0		0		6		0

																																		0		100		0		0		0		0		100		0

																																итого по ЦСМ		24		30		6		0		0		0		24		0

																																		44.4		55.6		11.1		0		0		0		44.4		0

																																Свод по Республике		257		201		57		1		48		0		93		2

																																		274		253		75		0		59		2		112		5

																																		197		219		63		1		58		2		94		1

																																		198		159		41		0		42		2		74		0

																																		926		832		236		2		207		6		373		8

																																		52.7		47.3		13.4		0.1		11.8		0.3		21.2		0.5		1758

																																		36		75		9		0		11		0		49		6

																																		27		78		15		0		12		1		49		1

																																		23		62		9		1		9		0		38		5

																																		23		59		6		1		8		0		42		2

																																		109		274		39		2		40		1		178		14		383

																																		28.5		71.5		10.2		0.5		10.4		0.3		46.5		3.7

																																		13		70		6		0		6		1		41		16

																																		26		75		8		0		12		0		40		15

																																		12		64		8		0		4		0		50		2

																																		20		98		11		0		11		2		60		14

																																		71		307		33		0		33		3		191		47		378

																																		18.8		81.2		8.7		0		8.7		0.8		50.5		12.4

																																итого по ЦСМ		1106		1413		308		4		280		10		742		69		2519

																																		43.9		56.1		12.2		0.2		11.1		0.4		29.5		2.7

																																Свод по Республике с ГСИН		261		210		59		1		48		0		100		2

																																		282		263		77		0		62		2		117		5

																																		201		234		69		1		63		2		98		1

																																		203		161		42		0		42		2		75		0

																																		947		868		247		2		215		6		390		8		1815

																																		52.2		47.8		13.6		0.1		11.8		0.3		21.5		0.4

																																		38		87		11		0		13		0		54		7

																																		30		88		17		0		14		1		55		1

																																		26		71		12		1		11		1		41		5

																																		26		61		7		1		8		0		43		2

																																		120		307		47		2		46		2		195		15		427

																																		28.1		71.9		11		0.5		10.8		0.5		45.7		3.5

																																		12		76		8		0		7		1		44		16

																																		26		79		8		0		12		0		42		17

																																		12		70		8		0		4		0		56		2

																																		21		104		12		0		11		2		65		14

																																		71		329		36		0		34		3		207		49		400

																																		17.8		82.3		9		0		8.5		0.8		51.8		12.3

																																				1504		330		4		295		11		792		72

																																		0		56.9		12.5		0.2		11.2		0.4		30.0		2.7





охват ТЛЧ и рез-тат чувст

		



чувст

моно-

ПЛУ ТБ

РУ ТБ

МЛУ ТБ

ШЛУ ТБ



моно

		



чувст

H-уст.

др. уст.

РУ ТБ

МЛУ ТБ

ШЛУ ТБ



МЛУ ШЛУ пре-ШЛУ

		2015																																2016

				чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ																				Поликлиника		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ

		г.Бишкек		42.3		11.5		13.7		0.2		30.5		1.8

		чуй		37.9		11.6		8.3		0.0		39.4		2.8																				г. Бишкек		72		54		12		1		15		0		26		1

		нарын		32.4		13.0		7.4		0.0		44.4		2.8																						56		61		16		0		21		1		23		2

		талас		20.0		15.7		8.6		0.0		55.7		0.0																						34		47		8		0		20		0		19		0

		иссыккуль		50.8		10.5		14.5		0.8		19.4		4.0																						36		38		7		0		14		0		17		0

		г.Ош		49.5		19.8		2.7		0.0		27.9		0.0																						198		200		43		1		70		1		85		3

		ошская		44.0		23.5		4.8		0.2		26.3		1.1																						49.7		50.3		10.8		0.3		17.6		0.3		21.4		0.8

		жалалабад		41.8		16.1		9.8		0.2		31.4		0.7																						7		18		3		0		6		0		9		1

		баткен		48.1		14.8		3.7		0.0		33.3		0.0																						3		9		2		0		1		0		6		0

		ГСИН		31.5		8.1		5.5		0.0		25.7		1.8																						1		10		0		0		4		0		6		1

		по КР без ГСИН		41.5		15.3		9.1		0.2		32.3		1.7																						2		10		1		0		5		0		4		0

		КР с ГСИН		40.9		14.8		9.2		0.2		35.0		1.8																						13		47		6		0		16		0		25		2

																																				21.7		78.3		10		0		26.7		0		41.7		3.3

																																				2		27		1		0		1		1		24		6

																																				3		25		1		0		7		0		17		6

																																				2		18		2		0		0		0		16		1

		2016																																		2		28		1		0		3		0		24		4

				чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ																						9		98		5		0		11		1		81		17

		г.Бишкек		38.9		9.6		17.4		0.4		33.8		3.9																						8.4		91.6		4.7		0		10.3		0.9		75.7		15.9

		чуй		30.6		10.3		17.0		0.5		35.1		4.4																						220		345		54		1		97		2		191		22

		нарын		35.1		10.5		15.1		0.0		34.9		3.5																						38.9		61.1		9.6		0.2		17.2		0.4		33.8		3.9

		талас		36.7		11.4		11.4		0.0		36.7		3.8						0

		иссыккуль		41.7		12.2		13.9		0.9		27.3		2.6																				ГСИН		4		9		2		0		0		0		7		0

		г.Ош		47.8		22.1		5.3		1.8		23.0		0.9																						8		10		2		0		3		0		5		0

		ошская		58.4		17.1		3.5		0.2		20.8		0.6																						4		15		6		0		5		0		4		0

		жалалабад		50.6		10.6		5.9		0.2		32.7		2.0																						5		2		1		0		0		0		1		0

		баткен		0.0		0.0		0.0		0.0		100.0		0.0																						21		36		11		0		8		0		17		0

		ГСИН		4.3		13.0		4.3		0.0		78.3		8.7																						36.8		63.2		19.3		0		14		0		29.8		0

		по КР без ГСИН		43.9		12.2		11.3		0.4		32.2		2.7																						2		12		2		0		2		0		8		1

		КР с ГСИН		43.1		12.5		11.4		0.4		32.7		2.7																						3		10		2		0		2		0		6		0

																																				3		9		3		0		2		1		3		0

																																				3		2		1		0		0		0		1		0

																																				11		33		8		0		6		1		18		1

																																				25		75		18.2		0		13.6		2.3		40.9		2.3

																																				0		6		2		0		1		0		3		0

																																				0		4		0		0		0		0		4		2

																																				0		6		0		0		0		0		6		0

																																				1		6		1		0		0		0		5		0

																																				1		22		3		0		1		0		18		2

																																				4.3		95.7		13		0		4.3		0		78.3		8.7

																																		итого по ЦСМ		32		91		22		0		15		1		53		3

																																				26		74		17.9		0		12.2		0.8		43.1		2.4

																																				0

																																		Чуйская область		36		46		7		0		20		0		18		1

																																				48		71		17		0		20		0		32		2

																																				39		60		12		0		21		1		26		0

																																				33		52		10		0		14		1		27		0

																																				156		229		46		0		75		2		103		3

																																				40.5		59.5		11.9		0		19.5		0.5		26.8		0.8

																																				8		28		3		0		4		0		17		4

																																				6		24		3		0		5		1		15		0

																																				6		23		3		0		4		0		14		2

																																				8		16		0		1		2		0		11		2

																																				28		91		9		1		15		1		57		8

																																				23.5		76.5		7.6		0.8		12.6		0.8		47.9		6.7

																																				4		15		0		0		2		0		5		8

																																				3		20		3		0		2		0		12		3

																																				0		16		1		0		1		0		13		1

																																				3		26		2		0		4		0		17		3

																																				10		77		6		0		9		0		47		15

																																				11.5		88.5		6.9		0		10.3		0		54		17.2

																																		итого по ЦСМ		193		397		61		1		99		3		207		26

																																				30.6		67.3		10.3		0.2		16.8		0.5		35.1		4.4

																																		Нарынская область		4		7		2		0		2		0		3		0

																																				9		8		2		0		2		0		4		0

																																				7		6		1		0		3		0		2		1

																																				3		8		1		0		4		0		3		0

																																				23		29		6		0		11		0		12		1

																																				44.2		55.8		11.5		0		21.2		0		23.1		1.9

																																				1		3		0		0		0		0		3		0

																																				2		5		1		0		1		0		3		0

																																				0		1		0		0		0		0		1		0

																																				2		2		0		0		0		0		2		0

																																				5		11		1		0		1		0		9		0

																																				31.3		68.8		6.3		0		6.3		0		56.3		0

																																				0		7		2		0		0		0		5		1

																																				7		2		0		0		0		0		2		0

																																				0		1		0		0		0		0		1		0

																																				0		2		0		0		1		0		1		1

																																				7		12		2		0		1		0		9		2

																																				36.8		63.2		10.5		0		5.3		0		47.4		10.5

																																		итого по ЦСМ		34		52		9		0		13		0		30		3

																																				35.1		60.5		10.5		0		15.1		0		34.9		3.5

																																		Таласская область		8		7		1		0		2		0		4		0

																																				8		13		4		0		4		0		5		0

																																				5		6		2		0		1		0		3		0

																																				3		2		0		0		2		0		0		0

																																				24		28		7		0		9		0		12		0

																																				46.2		53.8		13.5		0		17.3		0		23.1		0

																																				0		4		1		0		0		0		3		0

																																				1		4		0		0		0		0		3		1

																																				1		0		0		0		0		0		0		0

																																				0		4		0		0		0		0		4		0

																																				2		12		0		0		0		0		10		1

																																				14.3		85.7		0		0		0		0		71.4		7.1

																																				1		1		0		0		0		0		1		0

																																				0		1		0		0		0		0		0		1

																																				0		3		1		0		0		0		2		0

																																				3		5		0		0		0		0		4		1

																																				3		10		1		0		0		0		7		2

																																				21.4		71.4		7.1		0		0		0		50		14.3

																																		итого по ЦСМ		29		50		9		0		9		0		29		3

																																				36.7		63.3		11.4		0		11.4		0		36.7		3.8

																																		Иссык-Кульская область		12		17		5		0		4		0		8		0

																																				15		13		5		0		4		0		4		0

																																				9		5		3		0		1		0		1		0

																																				9		10		0		0		2		0		8		0

																																				45		45		13		0		11		0		21		0

																																				50		50		14.4		0		12.2		0		23.3		0

																																				2		3		0		0		0		0		3		0

																																				0		4		1		0		0		0		3		0

																																				1		2		0		1		1		0		0		0

																																				0		2		0		0		1		0		1		0

																																				2		11		1		1		2		0		2		0

																																				14.3		78.6		7.1		7.1		14.3		0		14.3		0

																																				0		3		0		0		2		0		0		1

																																				0		3		0		0		0		0		2		1

																																				1		0		0		0		0		0		0		0

																																				0		5		0		0		0		1		3		1

																																				1		11		0		0		2		1		7		3

																																				8.3		91.7		0		0		16.7		8.3		58.3		25

																																		итого по ЦСМ		48		67		14		1		15		1		33		3

																																				41.7		58.3		12.2		0.9		13		0.9		27.3		2.6

																																		г. Ош		7		7		2				1		0		4

																																				23		11		6				0		0		5

																																				8		8		4				1		0		3

																																				12		11		7				0		1		3

																																				50		37		19		0		2		1		15		0

																																				57.5		42.5		21.8		0		2.3		1.1		17.2		0

																																				0		1		0				0		0		1

																																				1		2		1				0		0		1

																																				0		2		0				0		0		2		1

																																				0		1		0				0		0		1

																																				1		6		1		0		0		0		5		1

																																				14.3		85.7		14.3		0		0		0		71.4		14.3

																																				0		1		0				1		0

																																				3		4		2				1		0		1

																																				0		5		1				1		0		3

																																				0		6		2				1		1		2

																																				3		16		5		0		4		1		6		0

																																				15.8		84.2		26.3		0		21.1		5.3		31.6		0

																																		итого по ЦСМ		54		59		25		0		6		2		26		1

																																				47.8		52.2		22.1		0		5.3		1.8		23		0.9

																																		Ошская область		72		29		14		0		2		0		13		0

																																				64		34		16		0		1		0		17		0

																																				53		50		25		0		6		1		18		0

																																				43		22		9		0		5		0		8		0

																																				232		135		64		0		14		1		56		0

																																				63.2		36.8		17.4		0		3.8		0.3		15.3		0

																																				13		5		2		0		0		0		3		0

																																				10		15		4		0		1		0		10		0

																																				12		18		6		0		0		0		12		1

																																				3		12		3		0		0		0		9		0

																																				38		50		15		0		1		0		34		1

																																				43.2		56.8		17		0		1.1		0		38.6		1.1

																																				5		3		2		0		0		0		1		0

																																				8		4		1		0		0		0		3		1

																																				6		9		2		0		1		0		6		0

																																				9		11		3		0		2		0		6		1

																																				28		27		8		0		3		0		16		2

																																				50.9		49.1		14.5		0		5.5		0		29.1		3.6

																																		итого по ЦСМ		298		212		87		0		18		1		106		3

																																				58.4		41.6		17.1		0		3.5		0.2		20.8		0.6

																																		Жалал-Абадская область		37		31		14		0		2		0		15		0

																																				45		37		7		0		7		1		22		1

																																				41		32		8		1		5		0		18		0

																																				54		13		6		0		1		0		6		0

																																				177		113		35		1		15		1		61		1

																																				61		39		12.1		0.3		5.2		0.3		21		0.3

																																				4		11		0		0		1		0		10		1

																																				3		12		0		0		4		0		8		0

																																				1		6		0		0		0		0		6		0

																																				8		9		2		0		0		0		7		0

																																				16		38		2		0		5		0		31		1

																																				29.6		70.4		3.7		0		9.3		0		57.4		1.9

																																				2		11		1		0		0		0		10		0

																																				2		15		1		0		2		0		12		3

																																				6		11		1		0		1		0		9		0

																																				3		13		3		0		0		0		10		3

																																				13		50		6		0		3		0		41		6

																																				20.6		79.4		9.5		0		4.8		0		65.1		9.5

																																		итого по ЦСМ		206		201		43		1		23		1		133		8

																																				50.6		49.4		10.6		0.2		5.7		0.2		32.7		2

																																		Баткенская область		9		3		0		0		0		0		3		0

																																				6		5		2		0		0		0		3		0

																																				1		5		0		0		0		0		5		0

																																				5		3		1		0		0		0		2		0

																																				21		16		3		0		0		0		13		0

																																				56.8		43.2		8.1		0		0		0		35.1		0

																																				1		2		0		0		0		0		2		0

																																				2		3		3		0		0		0		0		0

																																				1		0		0		0		0		0		0		0

																																				0		3		0		0		0		0		3		0

																																				4		8		3		0		0		0		5		0

																																				33.3		66.7		25		0		0		0		41.7		0

																																				0		2		0		0		0		0		2		0

																																				0		1		0		0		0		0		1		0

																																				0		1		0		0		0		0		1		0

																																				0		2		0		0		0		0		2		0

																																				0		6		0		0		0		0		6		0

																																				0		100		0		0		0		0		100		0

																																		итого по ЦСМ		24		30		6		0		0		0		24		0

																																				44.4		55.6		11.1		0		0		0		44.4		0

																																		Свод по Республике		257		201		57		1		48		0		95		2

																																				274		253		75		0		59		2		117		5

																																				197		219		63		1		58		2		95		1

																																				198		159		41		0		42		2		74		0

																																				926		832		236		2		207		6		381		8

																																				52.7		47.3		13.4		0.1		11.8		0.3		21.7		0.5

																																				36		75		9		0		11		0		55		6

																																				27		78		15		0		12		1		50		1

																																				23		62		9		1		9		0		43		5

																																				23		59		6		1		8		0		44		2

																																				109		274		39		2		40		1		192		14

																																				28.5		71.5		10.2		0.5		10.4		0.3		50.1		3.7

																																				13		70		6		0		6		1		57		16

																																				26		75		8		0		12		0		55		15

																																				12		64		8		0		4		0		52		2

																																				20		98		11		0		11		2		74		14

																																				71		307		33		0		33		3		238		47

																																				18.8		81.2		8.7		0		8.7		0.8		63		12.4

																																		итого по ЦСМ		1106		1413		308		4		280		10		811		69

																																				43.9		56.1		12.2		0.2		11.1		0.4		32.2		2.7

																																		Свод по Республике с ГСИН		261		210		59		1		48		0		102		2

																																				282		263		77		0		62		2		122		5

																																				201		234		69		1		63		2		99		1

																																				203		161		42		0		42		2		75		0

																																				947		868		247		2		215		6		398		8

																																				52.2		47.8		13.6		0.1		11.8		0.3		21.9		0.4

																																				38		87		11		0		13		0		63		7

																																				30		88		17		0		14		1		56		1

																																				26		71		12		1		11		1		46		5

																																				26		61		7		1		8		0		45		2

																																				120		307		47		2		46		2		210		15

																																				28.1		71.9		11		0.5		10.8		0.5		49.2		3.5

																																				12		76		8		0		7		1		60		16

																																				26		79		8		0		12		0		59		17

																																				12		70		8		0		4		0		58		2

																																				21		104		12		0		11		2		79		14

																																				71		329		36		0		34		3		256		49

																																				17.8		82.3		9		0		8.5		0.8		64		12.3

																																						1504		330		4		295		11		864		72

																																				0		56.9		12.5		0.2		11.2		0.4		32.7		2.7
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Лист7

				НС				2015																										2016

				Поликлиника		всего случаев легочного тб		число случаев с положит. посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ				всего случаев легочного тб		число случаев с положит. посевом Л-Й,           из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ

				г. Бишкек		НС: 769		428		402		193		209		51		1		66		0		89		2

						%				93.9		48.0		52.0		12.7		0.2		16.4		0.0		22.1		0.5

						Всего: 978		570		541		229		312		62		1		73		1		165		10

												42.3		71.6		11.5		0.2		13.5		0.2		30.5		1.8

				Чуйская		936		322		317		148		169		40		0		29		0		98		2

										98.4		46.7		53.3		12.6		0.0		9.1		0.0		30.9		0.6

						1313		471		457		173		284		53		0		38		0		180		13

										97.0		37.9		62.1		11.6		0.0		8.3		0.0		39.4		2.8

						157		72		70		30		40		10		0		8		0		21		1

				Нарынская						97.2		42.9		57.1		14.3		0.0		11.4		0.0		30.0		1.4

						234		112		108		35		73		14		0		8		0		48		3

										96.4		32.4		67.6		13.0		0.0		7.4		0.0		44.4		2.8

				Таласская область		189		49		42		12		30		7		0		6		0		17		0				157		54		52		24		28		7		0		9		0		12		0

										85.7		28.6		71.4		16.7		0.0		14.3		0.0		40.5		0.0								96.3		46.2		53.8		13.5		0.0		17.3		0.0		23.1		0.0

						300		77		70		14		56		11		0		6		0		39		0				282		84		79		29		50		9		0		9		0		29		3

										90.9		20.0		80.0		15.7		0.0		8.6		0.0		55.7		0.0								94.0		36.7		63.3		11.4		0.0		11.4		0.0		36.7		3.8

				Иссык-Кульская		175		98		93		54		39		12		0		15		1		10		1				200		92		90		45		45		13		0		11		0		21		0

										94.9		58.1		41.9		12.9		0.0		16.1		1.1		10.8		1.1								97.8		50.0		50.0		14.4		0.0		12.2		0.0		23.3		0.0

						224		130		124		63		61		13		0		18		1		24		5				257		121		115		48		67		14		1		15		1		33		3

										95.4		50.8		49.2		10.5		0.0		14.5		0.8		19.4		4.0								95.0		41.7		58.3		12.2		0.9		13.0		0.9		28.7		2.6

				г. Ош		164		86		84		45		39		19		0		3		0		17		0

										97.7		53.6		46.4		22.6		0.0		3.6		0.0		20.2		0.0

						214		113		111		55		56		22		0		3		0		31		0

										98.2		49.5		50.5		19.8		0.0		2.7		0.0		27.9		0.0

				Ошская		758		301		292		144		148		76		2		16		0		54		0

										97.0		49.3		50.7		26.0		0.7		5.5		0.0		18.5		0.0

						1127		466		452		199		253		106		2		20		1		119		5

										97.0		44.0		56.0		23.5		0.4		4.4		0.2		26.3		1.1

				Жалал-Абадская		588		294		282		133		149		45		2		26		1		75		0

										95.9		47.2		52.8		16.0		0.7		9.2		0.4		26.6		0.0

						917		457		440		184		256		71		6		37		1		138		3

										96.3		41.8		58.2		16.1		1.4		8.4		0.2		31.4		0.7

				Баткенская		272		59		43		24		19		5		0		2		0		12		0

										72.9		55.8		44.2		11.6		0.0		4.7		0.0		27.9		0.0

						380		70		54		26		28		8		0		2		0		18		0

										77.1		48.1		51.9		14.8		0.0		3.7		0.0		33.3		0.0

				Свод по Республике		4008		1709		1625		783		842		265		5		171		2		393		6

										95.1		48.2		51.8		16.3		0.3		10.5		0.1		24.2		0.4

						5687		2466		2357		978		1379		360		9		205		4		762		39

										95.6		41.5		58.5		15.3		0.4		8.7		0.2		32.3		1.7

				ГСИН		156		84		82		41		41		4		0		10		0		27		0

										97.6		50.0		71.6		4.9		0.0		12.2		0.0		32.9		0.0

						272		151		149		47		102		12		0		15		0		70		5

										98.7		31.5		68.5		8.1		0.0		10.1		0.0		47.0		3.4

				Свод по КР с ГСИН		4164		1793		1707		824		883		269		5		181		2		420		6

										95.2		48.3		51.7		15.8		0.3		10.6		0.1		24.6		0.4

						5959		2617		2506		1025		1481		372		9		220		4		876		44

								43.9		95.8		40.9		59.1		14.8		0.4		8.8		0.2		35.0		1.8





Лист12

		

				регионы		случаи ТБ		всего случаев легочного тб		число случаев с положит. посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ

				г. Бишкек		НС		769		428		402		193		209		51		1		66		0		89		2

												93.9		48.0		52.0		12.7		0.2		16.4		0.0		22.1		0.5

						рец		109		75		74		21		53		6		0		4		1		39		3

												74.0		28.4		71.6		8.1		0.0		5.4		1.4		52.7		4.1

						РЛ		100		67		65		15		50		5		0		3		0		37		5

												97.0		23.1		71.6		7.7		0.0		4.6		0.0		56.9		7.7

				итого по ЦСМ				978		570		541		229		312		62		1		73		1		165		10

														42.3		71.6		11.5		0.2		13.5		0.2		30.5		1.8

				ГСИН		НС		156		84		82		41		41		4		0		10		0		27		0

												97.6		50.0		71.6		4.9		0.0		12.2		0.0		32.9		0.0

						рец		75		44		44		6		38		6		0		3		0		29		0

												100.0		13.6		86.4		13.6		0.0		6.8		0.0		65.9		0.0

						РЛ		41		23		23		0		23		2		0		2		0		14		5

												100.0		0.0		100.0		8.7		0.0		8.7		0.0		60.9		21.7

								272		151		149		47		102		12		0		15		0		70		5

												98.7		31.5		68.5		8.1		0.0		10.1		0.0		47.0		3.4

				Чуйская область		НС		936		322		317		148		169		40		0		29		0		98		2

												98.4		46.7		53.3		12.6		0.0		9.1		0.0		30.9		0.6

						рец		236		102		93		14		79		7		0		9		0		59		4

												91.2		15.1		84.9		7.5		0.0		9.7		0.0		63.4		4.3

						РЛ		141		47		47		11		36		6		0		0		0		23		7

												100.0		23.4		76.6		12.8		0.0		0.0		0.0		48.9		14.9

				итого по ЦСМ				1313		471		457		173		284		53		0		38		0		180		13

												97.0		37.9		62.1		11.6		0.0		8.3		0.0		39.4		2.8

				Нарынская область		НС		157		72		70		30		40		10		0		8		0		21		1

												97.2		42.9		57.1		14.3		0.0		11.4		0.0		30.0		1.4

						рец		53		20		19		4		15		1		0		0		0		14		0

												95.0		21.1		78.9		5.3		0.0		0.0		0.0		73.7		0.0

						РЛ		24		20		19		1		18		3		0		0		0		13		2

												95.0		5.3		94.7		15.8		0.0		0.0		0.0		68.4		10.5

				итого по ЦСМ				234		112		108		35		73		14		0		8		0		48		3

												96.4		32.4		67.6		13.0		0.0		7.4		0.0		44.4		2.8

				Таласская область		НС		189		49		42		12		30		7		0		6		0		17		0

												85.7		28.6		71.4		16.7		0.0		14.3		0.0		40.5		0.0

						рец		70		20		20		2		18		2		0		0		0		16		0

												100.0		10.0		90.0		10.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0

						РЛ		41		8		8		0		8		2		0		0		0		6		0

												100.0		0.0		100.0		25.0		0.0		0.0		0.0		75.0		0.0

				итого по ЦСМ				300		77		70		14		56		11		0		6		0		39		0

												90.9		20.0		80.0		15.7		0.0		8.6		0.0		55.7		0.0

				Иссык-Кульская область		НС		175		98		93		54		39		12		0		15		1		10		1

												94.9		58.1		41.9		12.9		0.0		16.1		1.1		10.8		1.1

						рец		29		14		13		5		8		0		0		0		0		8		0

												92.9		38.5		61.5		0.0		0.0		0.0		0.0		61.5		0.0

						РЛ		20		18		18		4		14		1		0		3		0		6		4

												100.0		22.2		77.8		5.6		0.0		16.7		0.0		33.3		22.2

				итого по ЦСМ				224		130		124		63		61		13		0		18		1		24		5

												95.4		50.8		49.2		10.5		0.0		14.5		0.8		19.4		4.0

				г. Ош		НС		164		86		84		45		39		19		0		3		0		17		0

												97.7		53.6		46.4		22.6		0.0		3.6		0.0		20.2		0.0

						рец		23		17		17		8		9		3		0		0		0		6		0

												100.0		47.1		52.9		17.6		0.0		0.0		0.0		35.3		0.0

						РЛ		27		10		10		2		8		0		0		0		0		8		0

												100.0		20.0		80.0		0.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0

				итого по ЦСМ				214		113		111		55		56		22		0		3		0		31		0

												98.2		49.5		50.5		19.8		0.0		2.7		0.0		27.9		0.0

				Ошская область		НС		758		301		292		144		148		76		2		16		0		54		0

												97.0		49.3		50.7		26.0		0.7		5.5		0.0		18.5		0.0

						рец		178		85		81		43		38		18		0		2		1		16		1

												95.3		53.1		46.9		22.2		0.0		2.5		1.2		19.8		1.2

						РЛ		191		80		79		12		67		12		0		2		0		49		4

												98.8		15.2		84.8		15.2		0.0		2.5		0.0		62.0		5.1

				итого по ЦСМ				1127		466		452		199		253		106		2		20		1		119		5

												97.0		44.0		56.0		23.5		0.4		4.4		0.2		26.3		1.1

				Жалал-Абадская область		НС		588		294		282		133		149		45		2		26		1		75		0

												95.9		47.2		52.8		16.0		0.7		9.2		0.4		26.6		0.0

						рец		187		95		93		34		59		14		3		6		0		35		1

												97.9		36.6		63.4		15.1		3.2		6.5		0.0		37.6		1.1

						РЛ		142		68		65		17		48		12		1		5		0		28		2

												95.6		26.2		73.8		18.5		1.5		7.7		0.0		43.1		3.1

				итого по ЦСМ				917		457		440		184		256		71		6		37		1		138		3

												96.3		41.8		58.2		16.1		1.4		8.4		0.2		31.4		0.7

				Баткенская область		НС		272		59		43		24		19		5		0		2		0		12		0

												72.9		55.8		44.2		11.6		0.0		4.7		0.0		27.9		0.0

						рец		94		9		9		2		7		2		0		0		0		5		0

												100.0		22.2		77.8		22.2		0.0		0.0		0.0		55.6		0.0

						РЛ		14		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0

												100.0		0.0		100.0		50.0		0.0		0.0		0.0		50.0		0.0

				итого по ЦСМ				380		70		54		26		28		8		0		2		0		18		0

												77.1		48.1		51.9		14.8		0.0		3.7		0.0		33.3		0.0

				Свод по Республике		НС		4008		1709		1625		783		842		265		5		171		2		393		6

												95.1		48.2		51.8		16.3		0.3		10.5		0.1		24.2		0.4

						рец		979		437		419		133		286		53		3		21		2		198		9

												95.9		31.7		68.3		12.6		0.7		5.0		0.5		47.3		2.1

						РЛ		700		320		313		62		251		42		1		13		0		171		24

												97.8		19.8		80.2		13.4		0.3		4.2		0.0		54.6		7.7

				итого по ЦСМ				5687		2466		2357		978		1379		360		9		205		4		762		39

												95.6		41.5		58.5		15.3		0.4		8.7		0.2		32.3		1.7

				Свод по Республике с ГСИН		НС		4164		1793		1707		824		883		269		5		181		2		420		6

												95.2		48.3		51.7		15.8		0.3		10.6		0.1		24.6		0.4

						рец		1054		481		463		139		324		59		3		24		2		227		9

												96.3		30.0		70.0		12.7		0.6		5.2		0.4		49.0		1.9

						РЛ		741		343		336		62		274		44		1		15		0		185		29

												98.0		18.5		81.5		13.1		0.3		4.5		0.0		55.1		8.6

								5959		2617		2506		1025		1481		372		9		220		4		876		44

										43.9		95.8		40.9		59.1		14.8		0.4		8.8		0.2		35.0		1.8





Лист13

		

				Поликлиника		случаи ТБ		Квартал		всего случаев легочного тб		число случаев с положит. посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ

				г. Бишкек		новые случаи		1		215		123		116		58		58		11		0		17		0		29		1

								2		241		140		134		62		72		20		0		28		0		24		0

								3		141		82		78		39		39		8		1		11		0		18		1

								4		172		83		74		34		40		12		0		10		0		18		0

								итого		769		428		402		193		209		51		1		66		0		89		2

								%						93.9		48.0		52.0		12.7		0.2		16.4		0.0		22.1		0.5

						рецидивы		1		35		27		27		7		20		4		0		0		0		15		1

								2		24		16		16		7		9		1		0		2		0		6		0

								3		19		14		13		4		9		1		0		1		0		7		0

								4		31		18		18		3		15		0		0		1		1		11		2

								итого		109		75		74		21		53		6		0		4		1		39		3

								%						74.0		28.4		71.6		8.1		0.0		5.4		1.4		52.7		4.1

						ранее леченные		1		18		10		10		3		7		1		0		1		0		3		2

								2		22		14		13		5		8		0		0		1		0		7		0

								3		30		22		22		6		16		3		0		1		0		11		1

								4		30		21		20		1		19		1		0		0		0		16		2

								итого		100		67		65		15		50		5		0		3		0		37		5

								%						97.0		23.1		71.6		7.7		0.0		4.6		0.0		56.9		7.7

				итого по ЦСМ						978		570		541		229		312		62		1		73		1		165		10

								%								42.3		71.6		11.5		0.2		13.5		0.2		30.5		1.8

				ГСИН		новые случаи		1		42		27		27		5		22		2		0		7		0		13		0

								2		62		28		27		17		10		2		0		2		0		6		0

								3		30		20		19		13		6		0		0		0		0		6		0

								4		22		9		9		6		3		0		0		1		0		2		0

								итого		156		84		82		41		41		4		0		10		0		27		0

								%						97.6		50.0		71.6		4.9		0.0		12.2		0.0		32.9		0.0

						рецидивы		1		24		21		21		1		20		4		0		3		0		13		0

								2		18		6		6		0		6		2		0		0		0		4		0

								3		20		13		13		4		9		0		0		0		0		9		0

								4		13		4		4		1		3		0		0		0		0		3		0

								итого		75		44		44		6		38		6		0		3		0		29		0

								%						100.0		13.6		86.4		13.6		0.0		6.8		0.0		65.9		0.0

						ранее леченные		1		10		6		6		0		6		1		0		2		0		2		1

								2		17		10		10		0		10		1		0		0		0		7		2

								3		6		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0

								4		8		4		4		0		4		0		0		0		0		2		2

								итого		41		23		23		0		23		2		0		2		0		14		5

								%						100.0		0.0		100.0		8.7		0.0		8.7		0.0		60.9		21.7

				итого по ЦСМ						272		151		149		47		102		12		0		15		0		70		5

								%						98.7		31.5		68.5		8.1		0.0		10.1		0.0		47.0		3.4

				Чуйская область		новые случаи		1		222		88		84		40		44		10		0		11		0		22		1

								2		289		122		122		48		74		13		0		12		0		49		0

								3		195		59		59		32		27		6		0		5		0		16		0

								4		230		53		52		28		24		11		0		1		0		11		1

								итого		936		322		317		148		169		40		0		29		0		98		2

								%						98.4		46.7		53.3		12.6		0.0		9.1		0.0		30.9		0.6

						рецидивы		1		54		25		23		3		20		0		0		2		0		17		1

								2		65		31		31		6		25		3		0		6		0		15		1

								3		39		17		15		2		13		2		0		1		0		10		0

								4		78		29		24		3		21		2		0		0		0		17		2

								итого		236		102		93		14		79		7		0		9		0		59		4

								%						91.2		15.1		84.9		7.5		0.0		9.7		0.0		63.4		4.3

						ранее леченные		1		40		12		12		3		9		0		0		0		0		8		1

								2		37		13		13		2		11		1		0		0		0		6		4

								3		31		12		12		3		9		4		0		0		0		4		1

								4		33		10		10		3		7		1		0		0		0		5		1

								итого		141		47		47		11		36		6		0		0		0		23		7

														100.0		23.4		76.6		12.8		0.0		0.0		0.0		48.9		14.9

				итого по ЦСМ						1313		471		457		173		284		53		0		38		0		180		13

														97.0		37.9		62.1		11.6		0.0		8.3		0.0		39.4		2.8

				Нарынская область		новые случаи		1		49		24		23		10		13		5		0		3		0		5		0

								2		38		21		21		10		11		1		0		2		0		8		0

								3		32		15		15		6		9		3		0		3		0		3		0

								4		38		12		11		4		7		1		0		0		0		5		1

								итого		157		72		70		30		40		10		0		8		0		21		1

														97.2		42.9		57.1		14.3		0.0		11.4		0.0		30.0		1.4

						рецидивы		1		17		5		5		0		5		1		0		0		0		4		0

								2		12		4		4		0		4		0		0		0		0		4		0

								3		9		4		3		1		2		0		0		0		0		2		0

								4		15		7		7		3		4		0		0		0		0		4		0

								итого		53		20		19		4		15		1		0		0		0		14		0

														95.0		21.1		78.9		5.3		0.0		0.0		0.0		73.7		0.0

						ранее леченные		1		7		7		7		0		7		1		0		0		0		6		0

								2		8		5		4		0		4		1		0		0		0		3		0

								3		2		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0

								4		7		7		7		1		6		1		0		0		0		3		2

								итого		24		20		19		1		18		3		0		0		0		13		2

														95.0		5.3		94.7		15.8		0.0		0.0		0.0		68.4		10.5

				итого по ЦСМ						234		112		108		35		73		14		0		8		0		48		3

														96.4		32.4		67.6		13.0		0.0		7.4		0.0		44.4		2.8

				Таласская область		новые случаи		1		31		10		10		4		6		1		0		1		0		4		0

								2		51		16		15		4		11		2		0		3		0		6		0

								3		52		17		12		3		9		3		0		2		0		4		0

								4		55		6		5		1		4		1		0		0		0		3		0

								итого		189		49		42		12		30		7		0		6		0		17		0

														85.7		28.6		71.4		16.7		0.0		14.3		0.0		40.5		0.0

						рецидивы		1		25		7		7		1		6		0		0		0		0		6		0

								2		21		9		9		1		8		2		0		0		0		6		0

								3		11		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0

								4		13		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0

								итого		70		20		20		2		18		2		0		0		0		16		0

														100.0		10.0		90.0		10.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0

						ранее леченные		1		9		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0

								2		10		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0

								3		8		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0

								4		14		4		4		0		4		0		0		0		0		4		0

								итого		41		8		8		0		8		2		0		0		0		6		0

														100.0		0.0		100.0		25.0		0.0		0.0		0.0		75.0		0.0

				итого по ЦСМ						300		77		70		14		56		11		0		6		0		39		0

														90.9		20.0		80.0		15.7		0.0		8.6		0.0		55.7		0.0

				Иссык-Кульская область		новые случаи		1		37		24		23		14		9		2		0		4		0		3		0

								2		57		32		30		16		14		4		0		4		0		5		1

								3		39		24		24		15		9		4		0		3		0		2		0

								4		42		18		16		9		7		2		0		4		1		0		0

								итого		175		98		93		54		39		12		0		15		1		10		1

														94.9		58.1		41.9		12.9		0.0		16.1		1.1		10.8		1.1

						рецидивы		1		7		3		2		2		0		0		0		0		0		0		0

								2		9		5		5		2		3		0		0		0		0		3		0

								3		6		3		3		1		2		0		0		0		0		2		0

								4		7		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0

								итого		29		14		13		5		8		0		0		0		0		8		0

														92.9		38.5		61.5		0.0		0.0		0.0		0.0		61.5		0.0

						ранее леченные		1		4		4		4		1		3		0		0		2		0		1		0

								2		3		3		3		1		2		0		0		1		0		1		0

								3		6		5		5		1		4		1		0		0		0		3		0

								4		7		6		6		1		5		0		0		0		0		1		4

								итого		20		18		18		4		14		1		0		3		0		6		4

														100.0		22.2		77.8		5.6		0.0		16.7		0.0		33.3		22.2

				итого по ЦСМ						224		130		124		63		61		13		0		18		1		24		5

														95.4		50.8		49.2		10.5		0.0		14.5		0.8		19.4		4.0

				г. Ош		новые случаи		1		37		23		21		10		11		6								5

								2		49		21		21		11		10		6				2				2

								3		30		17		17		11		6		5								1

								4		48		25		25		13		12		2				1				9

								итого		164		86		84		45		39		19		0		3		0		17		0

														97.7		53.6		46.4		22.6		0.0		3.6		0.0		20.2		0.0

						рецидивы		1		7		5		5		2		3		1								2

								2		5		5		5		2		3		2								1

								3		2		2		2		1		1										1

								4		9		5		5		3		2										2

								итого		23		17		17		8		9		3		0		0		0		6		0

														100.0		47.1		52.9		17.6		0.0		0.0		0.0		35.3		0.0

						ранее леченные		1		7		1		1		1

								2		2						0

								3		1						0

								4		17		9		9		1		8										8

								итого		27		10		10		2		8		0		0		0		0		8		0

														100.0		20.0		80.0		0.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0

				итого по ЦСМ						214		113		111		55		56		22		0		3		0		31		0

														98.2		49.5		50.5		19.8		0.0		2.7		0.0		27.9		0.0

				Ошская область		новые случаи		1		196		56		52		14		38		28		0		2		0		8		0

								2		227		89		84		40		44		17		0		10		0		17		0

								3		167		83		83		45		38		20		2		3		0		13		0

								4		168		73		73		45		28		11		0		1		0		16		0

								итого		758		301		292		144		148		76		2		16		0		54		0

														97.0		49.3		50.7		26.0		0.7		5.5		0.0		18.5		0.0

						рецидивы		1		35		16		15		2		13		10		0		1		0		2		0

								2		46		20		19		12		7		3		0		0		0		4		0

								3		36		19		19		14		5		2		0		1		0		2		0

								4		61		30		28		15		13		3		0		0		1		8		1

								итого		178		85		81		43		38		18		0		2		1		16		1

														95.3		53.1		46.9		22.2		0.0		2.5		1.2		19.8		1.2

						ранее леченные		1		42		6		5		2		3		0		0		0		0		3		0

								2		31		7		7		3		4		2		0		0		0		2		0

								3		36		12		12		5		7		4		0		1		0		2		0

								4		82		55		55		2		53		6		0		1		0		42		4

								итого		191		80		79		12		67		12		0		2		0		49		4

														98.8		15.2		84.8		15.2		0.0		2.5		0.0		62.0		5.1

				итого по ЦСМ						1127		466		452		199		253		106		2		20		1		119		5

														97.0		44.0		56.0		23.5		0.4		4.4		0.2		26.3		1.1

				Жалал-Абадская область		новые случаи		1		149		74		74		38		36		11		0		5		0		20		0

								2		175		103		98		41		57		17		2		12		1		25		0

								3		117		53		51		26		25		10		0		5		0		10		0

								4		147		64		59		28		31		7		0		4		0		20		0

								итого		588		294		282		133		149		45		2		26		1		75		0

														95.9		47.2		52.8		16.0		0.7		9.2		0.4		26.6		0.0

						рецидивы		1		39		16		16		4		12		2		0		3		0		7		0

								2		64		34		34		15		19		4		3		3		0		9		0

								3		43		27		25		11		14		5		0		0		0		9		0

								4		41		18		18		4		14		3		0		0		0		10		1

								итого		187		95		93		34		59		14		3		6		0		35		1

														97.9		36.6		63.4		15.1		3.2		6.5		0.0		37.6		1.1

						ранее леченные		1		15		2		2		0		2		0		0		0		0		2		0

								2		46		18		18		7		11		3		1		2		0		5		0

								3		34		17		16		5		11		3		0		3		0		5		0

								4		47		31		29		5		24		6		0		0		0		16		2

								итого		142		68		65		17		48		12		1		5		0		28		2

														95.6		26.2		73.8		18.5		1.5		7.7		0.0		43.1		3.1

				итого по ЦСМ						917		457		440		184		256		71		6		37		1		138		3

														96.3		41.8		58.2		16.1		1.4		8.4		0.2		31.4		0.7

				Баткенская область		новые случаи		1		66		20		10		6		4		1		0		0		0		3		0

								2		90		13		13		7		6		1		0		1		0		4		0

								3		54		15		9		5		4		2		0		1		0		1		0

								4		62		11		11		6		5		1		0		0		0		4		0

								итого		272		59		43		24		19		5		0		2		0		12		0

														72.9		55.8		44.2		11.6		0.0		4.7		0.0		27.9		0.0

						рецидивы		1		16		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0

								2		27		2		2		0		2		0		0		0		0		2		0

								3		17		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0

								4		34		4		4		1		3		1		0		0		0		2		0

								итого		94		9		9		2		7		2		0		0		0		5		0

														100.0		22.2		77.8		22.2		0.0		0.0		0.0		55.6		0.0

						ранее леченные		1		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								2		4		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0

								3		5		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0

								4		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								итого		14		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0

														100.0		0.0		100.0		50.0		0.0		0.0		0.0		50.0		0.0

				итого по ЦСМ						380		70		54		26		28		8		0		2		0		18		0

														77.1		48.1		51.9		14.8		0.0		3.7		0.0		33.3		0.0

				Свод по Республике		новые случаи		1		1002		442		413		194		219		75		0		43		0		99		2

								2		1217		557		538		239		299		81		2		74		1		140		1

								3		827		365		348		182		166		61		3		33		0		68		1

								4		962		345		326		168		158		48		0		21		1		86		2

								итого		4008		1709		1625		783		842		265		5		171		2		393		6

														95.1		48.2		51.8		16.3		0.3		10.5		0.1		24.2		0.4

						рецидивы		1		235		105		101		22		79		18		0		6		0		53		2

								2		273		126		125		45		80		15		3		11		0		50		1

								3		182		89		83		34		49		11		0		3		0		35		0

								4		289		117		110		32		78		9		0		1		2		60		6

								итого		979		437		419		133		286		53		3		21		2		198		9

														95.9		31.7		68.3		12.6		0.7		5.0		0.5		47.3		2.1

						ранее леченные		1		145		44		43		10		33		3		0		3		0		24		3

								2		163		62		60		18		42		9		1		4		0		24		4

								3		153		71		70		20		50		15		0		5		0		28		2

								4		239		143		140		14		126		15		0		1		0		95		15

								итого		700		320		313		62		251		42		1		13		0		171		24

														97.8		19.8		80.2		13.4		0.3		4.2		0.0		54.6		7.7

				итого по ЦСМ						5687		2466		2357		978		1379		360		9		205		4		762		39

														95.6		41.5		58.5		15.3		0.4		8.7		0.2		32.3		1.7

				Свод по Республике с ГСИН		новые случаи		1		1044		469		440		199		241		77		0		50		0		112		2

								2		1279		585		565		256		309		83		2		76		1		146		1

								3		857		385		367		195		172		61		3		33		0		74		1

								4		984		354		335		174		161		48		0		22		1		88		2

								итого		4164		1793		1707		824		883		269		5		181		2		420		6

														95.2		48.3		51.7		15.8		0.3		10.6		0.1		24.6		0.4

						рецидивы		1		259		126		122		23		99		22		0		9		0		66		2

								2		291		132		131		45		86		17		3		11		0		54		1

								3		202		102		96		38		58		11		0		3		0		44		0

								4		302		121		114		33		81		9		0		1		2		63		6

								итого		1054		481		463		139		324		59		3		24		2		227		9

														96.3		30.0		70.0		12.7		0.6		5.2		0.4		49.0		1.9

						ранее леченные		1		155		50		49		10		39		4		0		5		0		26		4

								2		180		72		70		18		52		10		1		4		0		31		6

								3		159		74		73		20		53		15		0		5		0		31		2

								4		247		147		144		14		130		15		0		1		0		97		17

								итого		741		343		336		62		274		44		1		15		0		185		29

														98.0		18.5		81.5		13.1		0.3		4.5		0.0		55.1		8.6

										5959		2617		2506		1025		1481		372		9		220		4		876		44

												43.9		95.8		40.9		59.1		14.8		0.4		8.8		0.2		35.0		1.8
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				Поликлиника		случаи ТБ		Квартал		всего случаев легочного тб		Имеют результат посева:  (пол., отр.)		число случаев с положительным посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		Всего с уст формами ТБ		с сохранением чувствительности МБТ

				г. Бишкек		новые случаи		1		215		203		123		116		58		58

								2		241		232		140		134		72		62

								3		141		131		82		78		39		39

								4		172		157		83		74		40		34

								итого		769		723		428		402		209		193

								%				94.0		59.2		93.9		52.0		48.0

						рецидивы		1		35		34		27		27		20		7

								2		24		23		16		16		9		7

								3		19		19		14		13		9		4

								4		31		24		18		18		15		3

								итого		109		100		75		74		53		21

												91.7		75.0		74.0		71.6		28.4

						ранее леченные		1		18		17		10		10		7		3

								2		22		18		14		13		8		5

								3		30		28		22		22		16		6

								4		30		28		21		20		19		1

								итого		100		91		67		65		50		15

												91.0		73.6		97.0		76.9		23.1

				итого по ЦСМ						978		914		570		541		312		229

				Свод по Республике		новые случаи		1		1002		664		442		413		219		75

								2		1217		824		557		538		299		81

								3		827		562		365		348		166		61

								4		962		566		345		326		158		48

								итого		4008		2616		1709		1625		842		265

												65.3		65.3		95.1		51.8		48.2

						рецидивы		1		235		149		105		101		79		18

								2		273		174		126		125		80		15

								3		182		120		89		83		49		11

								4		289		167		117		110		78		9

								итого		979		610		437		419		286		53

												62.3		71.6		95.9		68.3		31.7

						ранее леченные		1		145		76		44		43		33		3

								2		163		108		62		60		42		9

								3		153		108		71		70		50		15

								4		239		177		143		140		126		15

								итого		700		469		320		313		251		42

												67.0		68.2		97.8		80.2		19.8

				итого по ЦСМ						5687		3695		2466		2357		1379		360

												65.0		66.7		95.6		58.5		41.5

				Поликлиника		случаи ТБ		Квартал		всего случаев легочного тб		Имеют результат посева:  (пол., отр.)		число случаев с положительным посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		Всего с уст формами ТБ, из них:		с сохранением чувствительности МБТ

				ГСИН		новые случаи		1		42		40		27		27		22		2

								2		62		55		28		27		10		2

								3		30		25		20		19		6		0

								4		22		15		9		9		3		0

								итого		156		135		84		82		41		4

												86.5		62.2		97.6		50.0		50.0

						рецидивы		1		24		24		21		21		20		4

								2		18		13		6		6		6		2

								3		20		19		13		13		9		0

								4		13		9		4		4		3		0

								итого		75		65		44		44		38		6

												86.7		67.7		100.0		86.4		13.6

						ранее леченные		1		10		10		6		6		6		1

								2		17		14		10		10		10		1

								3		6		4		3		3		3		0

								4		8		8		4		4		4		0

								итого		41		36		23		23		23		2

												87.8		63.9		100.0		100.0		0.0

				итого по ЦСМ						272		236		151		149		102		12

												86.8		64.0		98.7		68.5		31.5

				Поликлиника		случаи ТБ		Квартал		всего случаев легочного тб		Имеют результат посева:  (пол., отр.)		число случаев с положительным посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		Всего с уст формами ТБ, из них:		с сохранением чувствительности МБТ

				Свод по Республике с ГСИН		новые случаи		1		1044		704		469		440		241		77

								2		1279		879		585		565		309		83

								3		857		587		385		367		172		61

								4		984		581		354		335		161		48

								итого		4164		2751		1793		1707		883		269

												66.1		65.2		95.2		51.7		48.3

						рецидивы		1		259		173		126		122		99		22

								2		291		187		132		131		86		17

								3		202		139		102		96		58		11

								4		302		176		121		114		81		9

								итого		1054		675		481		463		324		59

												64.0		71.3		96.3		70.0		30.0

						ранее леченные		1		155		86		50		49		39		4

								2		180		122		72		70		52		10

								3		159		112		74		73		53		15

								4		247		185		147		144		130		15

								итого		741		505		343		336		274		44

												68.2		67.9		98.0		81.5		18.5

				итого по ЦСМ						5959		3931		2617		2506		1481		372

												66.0		66.6		95.8		59.1		40.9





		

				Поликлиника		случаи ТБ		Квартал		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность, из них:		к Н		к R		к E		к S

				г. Бишкек		новые случаи		1		116		58		11		4		0		2		4

								2		134		72		20		10		0		1		8

								3		78		39		8		5		1		0		2

								4		74		40		12		2		1		2		6

								итого		402		209		51		21		2		5		20

								%				52.0		12.7		5.2		0.5		1.2		5.0

						рецидивы		1		27		20		4		1		1		0		2

								2		16		9		1		0		0		0		1

								3		13		9		1		1		0		0		0

								4		18		15		0		0		0		0		0

								итого		74		53		6		2		1		0		3

												71.6		8.1		2.7		1.4		0.0		4.1

						ранее леченные		1		10		7		1		1		0		0		0

								2		13		8		0		0		0		0		0

								3		22		16		3		2		0		0		1

								4		20		19		1		1		0		0		0

								итого		65		50		5		4		0		0		1

												76.9		7.7		6.2		0.0		0.0		1.5

				итого по ЦСМ						541		312		62		27		3		5		24

												57.7		11.5		5.0		0.6		0.9		4.4
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				Поликлиника		случаи ТБ		Квартал		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		число случаев  МЛУ (вкл ШЛУ)		число случаев МЛУ с рез-м ТЛЧ к Fq, иньекц преп., из них:		число случаев МЛУ чувст-х к Fq, иньекц преп		число случаев МЛУ уст к Fq		число случаев МЛУ уст к иньекц преп		число случаев с ШЛУ-ТБ

				г. Бишкек		новые случаи		1		116		30		10		6		1		2		1

								2		134		24		9		7		1		1		0

								3		78		19		4		2		0		1		1

								4		74		18		6		3		2		1		0

								итого		402		91		29		18		4		5		2

								%

						рецидивы		1		27		16		4		2		1		0		1

								2		16		6		1		1		0		0		0

								3		13		7		2		1		1		0		0

								4		18		13		4		1		0		1		2

								итого		74		42		11		5		2		1		3

						ранее леченные		1		10		5		2		0		0		0		2

								2		13		7		3		3		0		0		0

								3		22		12		2		1		0		0		1

								4		20		18		10		3		1		4		2

								итого		65		42		17		7		1		4		5

				итого по ЦСМ						541		175		57		30		7		10		10





		

				г.Бишкек		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ				ГСИН		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		48.0		12.7		16.6		0.0		22.1		0.5				НС ТБ		50.0		4.9		6.4		0.0		17.3		0.0

				РЕЦ		28.4		8.1		5.4		1.4		52.7		4.1				РЕЦ		13.6		13.6		4.0		0.0		38.7		0.0

				РЛ ТБ		23.1		7.7		4.6		0.0		56.9		7.7				РЛ ТБ		0.0		8.7		4.9		0.0		34.1		12.2

				Итого		42.3		11.5		13.7		0.2		30.5		1.8				Итого		31.5		8.1		5.5		0.0		25.7		1.8

				чуй		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ						чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		46.7		12.6		9.1		0.0		30.9		0.6				НС ТБ

				РЕЦ		15.1		7.5		9.7		0.0		63.4		4.3				РЕЦ

				РЛ ТБ		23.4		12.8		0.0		0.0		48.9		14.9				РЛ ТБ

				Итого		37.9		11.6		8.3		0.0		39.4		2.8				Итого

				нарын		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ						чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		42.9		14.3		11.4		0.0		30.0		1.4				НС ТБ

				РЕЦ		21.1		5.3		0.0		0.0		737.0		0.0				РЕЦ

				РЛ ТБ		5.3		15.8		0.0		0.0		68.4		10.5				РЛ ТБ

				Итого		32.4		13.0		7.4		0.0		44.4		2.8				Итого

				талас		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ						чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		28.6		16.7		14.3		0.0		40.5		0.0				НС ТБ

				РЕЦ		10.0		10.0		0.0		0.0		80.0		0.0				РЕЦ

				РЛ ТБ		0.0		25.0		0.0		0.0		75.0		0.0				РЛ ТБ

				Итого		20.0		15.7		8.6		0.0		55.7		0.0				Итого

				иссыккуль		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ						чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		58.1		12.9		16.1		1.1		10.8		1.1				НС ТБ

				РЕЦ		38.5		0.0		0.0		0.0		61.5		0.0				РЕЦ

				РЛ ТБ		22.2		5.6		16.7		0.0		33.3		22.2				РЛ ТБ

				Итого		50.8		10.5		14.5		0.8		19.4		4.0				Итого

				г.Ош		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ						чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		53.6		22.6		3.6		0.0		20.2		0.0				НС ТБ

				РЕЦ		47.1		17.6		0.0		0.0		35.3		0.0				РЕЦ

				РЛ ТБ		20.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0				РЛ ТБ

				Итого		49.5		19.8		2.7		0.0		27.9		0.0				Итого

				ошская		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ						чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		49.3		26.0		6.3		0.0		18.5		0.0				НС ТБ

				РЕЦ		53.1		22.2		2.5		1.2		19.8		1.2				РЕЦ

				РЛ ТБ		15.2		15.2		2.5		0.0		62.0		5.1				РЛ ТБ

				Итого		44.0		23.5		4.8		0.2		26.3		1.1				Итого

				жалалабад		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ						чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		47.2		16.0		9.9		0.4		26.6		0.0				НС ТБ

				РЕЦ		36.6		15.1		9.8		0.0		37.6		1.1				РЕЦ

				РЛ ТБ		26.2		18.5		9.2		0.0		43.1		3.1				РЛ ТБ

				Итого		41.8		16.1		9.8		0.2		31.4		0.7				Итого

				баткен		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ						чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		55.8		11.6		4.7		0.0		27.9		0.0				НС ТБ

				РЕЦ		22.2		22.2		0.0		0.0		55.6		0.0				РЕЦ

				РЛ ТБ		0.0		50.0		0.0		0.0		50.0		0.0				РЛ ТБ

				Итого		48.1		14.8		3.7		0.0		33.3		0.0				Итого

				по КР без ГСИН		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		48.2		16.3		10.8		0.1		24.2		0.4

				РЕЦ		31.7		12.6		5.7		0.5		47.3		2.1

				РЛ ТБ		19.8		13.4		4.5		0.0		54.6		7.7

				Итого		41.5		15.3		9.1		0.2		32.3		1.7

				КР с ГСИН		чувст		моно-		ПЛУ ТБ		РУ ТБ		МЛУ ТБ		ШЛУ ТБ

				НС ТБ		48.3		15.8		10.9		0.1		24.6		0.4

				РЕЦ		30.0		12.7		5.8		0.4		49.0		1.9

				РЛ ТБ		18.5		13.1		4.8		0.0		55.1		8.6

				Итого		40.9		14.8		9.2		0.2		35.0		1.8
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				Поликлиника		случаи ТБ		Квартал		всего случаев легочного тб		число случаев с положит. посевом Л-Й, из них:		число случаев с рез-м ТЛЧ (пол., отр.) методами Л-Й, из них		с сохранением чувствительности МБТ		Всего с уст формами ТБ, из них:		монорезистентность		устойчивость к ЕS (ПЛУ ТБ)		устойчивость к Н, но не к R (ПЛУ ТБ)		устойчивость к R, но не к Н (РУ ТБ)		число случаев  МЛУ		число случаев с ШЛУ-ТБ

				г. Бишкек		новые случаи		1		215		123		116		58		58		11		0		17		0		29		1

								2		241		140		134		62		72		20		0		28		0		24		0

								3		141		82		78		39		39		8		1		11		0		18		1

								4		172		83		74		34		40		12		0		10		0		18		0

								итого		769		428		402		193		209		51		1		66		0		89		2

								%						93.9		48.0		52.0		12.7		0.2		16.4		0.0		22.1		0.5

						рецидивы		1		35		27		27		7		20		4		0		0		0		15		1

								2		24		16		16		7		9		1		0		2		0		6		0

								3		19		14		13		4		9		1		0		1		0		7		0

								4		31		18		18		3		15		0		0		1		1		11		2

								итого		109		75		74		21		53		6		0		4		1		39		3

								%						74.0		28.4		71.6		8.1		0.0		5.4		1.4		52.7		4.1

						ранее леченные		1		18		10		10		3		7		1		0		1		0		3		2

								2		22		14		13		5		8		0		0		1		0		7		0

								3		30		22		22		6		16		3		0		1		0		11		1

								4		30		21		20		1		19		1		0		0		0		16		2

								итого		100		67		65		15		50		5		0		3		0		37		5

								%						97.0		23.1		71.6		7.7		0.0		4.6		0.0		56.9		7.7

				итого по ЦСМ						978		570		541		229		312		62		1		73		1		165		10

								%								42.3		71.6		11.5		0.2		13.5		0.2		30.5		1.8

				ГСИН		новые случаи		1		42		27		27		5		22		2		0		7		0		13		0

								2		62		28		27		17		10		2		0		2		0		6		0

								3		30		20		19		13		6		0		0		0		0		6		0

								4		22		9		9		6		3		0		0		1		0		2		0

								итого		156		84		82		41		41		4		0		10		0		27		0

								%						97.6		50.0		71.6		4.9		0.0		12.2		0.0		32.9		0.0

						рецидивы		1		24		21		21		1		20		4		0		3		0		13		0

								2		18		6		6		0		6		2		0		0		0		4		0

								3		20		13		13		4		9		0		0		0		0		9		0

								4		13		4		4		1		3		0		0		0		0		3		0

								итого		75		44		44		6		38		6		0		3		0		29		0

								%						100.0		13.6		86.4		13.6		0.0		6.8		0.0		65.9		0.0

						ранее леченные		1		10		6		6		0		6		1		0		2		0		2		1

								2		17		10		10		0		10		1		0		0		0		7		2

								3		6		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0

								4		8		4		4		0		4		0		0		0		0		2		2

								итого		41		23		23		0		23		2		0		2		0		14		5

								%						100.0		0.0		100.0		8.7		0.0		8.7		0.0		60.9		21.7

				итого по ЦСМ						272		151		149		47		102		12		0		15		0		70		5

								%						98.7		31.5		68.5		8.1		0.0		10.1		0.0		47.0		3.4

				Чуйская область		новые случаи		1		222		88		84		40		44		10		0		11		0		22		1

								2		289		122		122		48		74		13		0		12		0		49		0

								3		195		59		59		32		27		6		0		5		0		16		0

								4		230		53		52		28		24		11		0		1		0		11		1

								итого		936		322		317		148		169		40		0		29		0		98		2

								%						98.4		46.7		53.3		12.6		0.0		9.1		0.0		30.9		0.6

						рецидивы		1		54		25		23		3		20		0		0		2		0		17		1

								2		65		31		31		6		25		3		0		6		0		15		1

								3		39		17		15		2		13		2		0		1		0		10		0

								4		78		29		24		3		21		2		0		0		0		17		2

								итого		236		102		93		14		79		7		0		9		0		59		4

								%						91.2		15.1		84.9		7.5		0.0		9.7		0.0		63.4		4.3

						ранее леченные		1		40		12		12		3		9		0		0		0		0		8		1

								2		37		13		13		2		11		1		0		0		0		6		4

								3		31		12		12		3		9		4		0		0		0		4		1

								4		33		10		10		3		7		1		0		0		0		5		1

								итого		141		47		47		11		36		6		0		0		0		23		7

														100.0		23.4		76.6		12.8		0.0		0.0		0.0		48.9		14.9

				итого по ЦСМ						1313		471		457		173		284		53		0		38		0		180		13

														97.0		37.9		62.1		11.6		0.0		8.3		0.0		39.4		2.8

				Нарынская область		новые случаи		1		49		24		23		10		13		5		0		3		0		5		0

								2		38		21		21		10		11		1		0		2		0		8		0

								3		32		15		15		6		9		3		0		3		0		3		0

								4		38		12		11		4		7		1		0		0		0		5		1

								итого		157		72		70		30		40		10		0		8		0		21		1

														97.2		42.9		57.1		14.3		0.0		11.4		0.0		30.0		1.4

						рецидивы		1		17		5		5		0		5		1		0		0		0		4		0

								2		12		4		4		0		4		0		0		0		0		4		0

								3		9		4		3		1		2		0		0		0		0		2		0

								4		15		7		7		3		4		0		0		0		0		4		0

								итого		53		20		19		4		15		1		0		0		0		14		0

														95.0		21.1		78.9		5.3		0.0		0.0		0.0		73.7		0.0

						ранее леченные		1		7		7		7		0		7		1		0		0		0		6		0

								2		8		5		4		0		4		1		0		0		0		3		0

								3		2		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0

								4		7		7		7		1		6		1		0		0		0		3		2

								итого		24		20		19		1		18		3		0		0		0		13		2

														95.0		5.3		94.7		15.8		0.0		0.0		0.0		68.4		10.5

				итого по ЦСМ						234		112		108		35		73		14		0		8		0		48		3

														96.4		32.4		67.6		13.0		0.0		7.4		0.0		44.4		2.8

				Таласская область		новые случаи		1		31		10		10		4		6		1		0		1		0		4		0

								2		51		16		15		4		11		2		0		3		0		6		0

								3		52		17		12		3		9		3		0		2		0		4		0

								4		55		6		5		1		4		1		0		0		0		3		0

								итого		189		49		42		12		30		7		0		6		0		17		0

														85.7		28.6		71.4		16.7		0.0		14.3		0.0		40.5		0.0

						рецидивы		1		25		7		7		1		6		0		0		0		0		6		0

								2		21		9		9		1		8		2		0		0		0		6		0

								3		11		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0

								4		13		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0

								итого		70		20		20		2		18		2		0		0		0		16		0

														100.0		10.0		90.0		10.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0

						ранее леченные		1		9		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0

								2		10		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0

								3		8		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0

								4		14		4		4		0		4		0		0		0		0		4		0

								итого		41		8		8		0		8		2		0		0		0		6		0

														100.0		0.0		100.0		25.0		0.0		0.0		0.0		75.0		0.0

				итого по ЦСМ						300		77		70		14		56		11		0		6		0		39		0

														90.9		20.0		80.0		15.7		0.0		8.6		0.0		55.7		0.0

				Иссык-Кульская область		новые случаи		1		37		24		23		14		9		2		0		4		0		3		0

								2		57		32		30		16		14		4		0		4		0		5		1

								3		39		24		24		15		9		4		0		3		0		2		0

								4		42		18		16		9		7		2		0		4		1		0		0

								итого		175		98		93		54		39		12		0		15		1		10		1

														94.9		58.1		41.9		12.9		0.0		16.1		1.1		10.8		1.1

						рецидивы		1		7		3		2		2		0		0		0		0		0		0		0

								2		9		5		5		2		3		0		0		0		0		3		0

								3		6		3		3		1		2		0		0		0		0		2		0

								4		7		3		3		0		3		0		0		0		0		3		0

								итого		29		14		13		5		8		0		0		0		0		8		0

														92.9		38.5		61.5		0.0		0.0		0.0		0.0		61.5		0.0

						ранее леченные		1		4		4		4		1		3		0		0		2		0		1		0

								2		3		3		3		1		2		0		0		1		0		1		0

								3		6		5		5		1		4		1		0		0		0		3		0

								4		7		6		6		1		5		0		0		0		0		1		4

								итого		20		18		18		4		14		1		0		3		0		6		4

														100.0		22.2		77.8		5.6		0.0		16.7		0.0		33.3		22.2

				итого по ЦСМ						224		130		124		63		61		13		0		18		1		24		5

														95.4		50.8		49.2		10.5		0.0		14.5		0.8		19.4		4.0

				г. Ош		новые случаи		1		37		23		21		10		11		6								5

								2		49		21		21		11		10		6				2				2

								3		30		17		17		11		6		5								1

								4		48		25		25		13		12		2				1				9

								итого		164		86		84		45		39		19		0		3		0		17		0

														97.7		53.6		46.4		22.6		0.0		3.6		0.0		20.2		0.0

						рецидивы		1		7		5		5		2		3		1								2

								2		5		5		5		2		3		2								1

								3		2		2		2		1		1										1

								4		9		5		5		3		2										2

								итого		23		17		17		8		9		3		0		0		0		6		0

														100.0		47.1		52.9		17.6		0.0		0.0		0.0		35.3		0.0

						ранее леченные		1		7		1		1		1

								2		2						0

								3		1						0

								4		17		9		9		1		8										8

								итого		27		10		10		2		8		0		0		0		0		8		0

														100.0		20.0		80.0		0.0		0.0		0.0		0.0		80.0		0.0

				итого по ЦСМ						214		113		111		55		56		22		0		3		0		31		0

														98.2		49.5		50.5		19.8		0.0		2.7		0.0		27.9		0.0

				Ошская область		новые случаи		1		196		56		52		14		38		28		0		2		0		8		0

								2		227		89		84		40		44		17		0		10		0		17		0

								3		167		83		83		45		38		20		2		3		0		13		0

								4		168		73		73		45		28		11		0		1		0		16		0

								итого		758		301		292		144		148		76		2		16		0		54		0

														97.0		49.3		50.7		26.0		0.7		5.5		0.0		18.5		0.0

						рецидивы		1		35		16		15		2		13		10		0		1		0		2		0

								2		46		20		19		12		7		3		0		0		0		4		0

								3		36		19		19		14		5		2		0		1		0		2		0

								4		61		30		28		15		13		3		0		0		1		8		1

								итого		178		85		81		43		38		18		0		2		1		16		1

														95.3		53.1		46.9		22.2		0.0		2.5		1.2		19.8		1.2

						ранее леченные		1		42		6		5		2		3		0		0		0		0		3		0

								2		31		7		7		3		4		2		0		0		0		2		0

								3		36		12		12		5		7		4		0		1		0		2		0

								4		82		55		55		2		53		6		0		1		0		42		4

								итого		191		80		79		12		67		12		0		2		0		49		4

														98.8		15.2		84.8		15.2		0.0		2.5		0.0		62.0		5.1

				итого по ЦСМ						1127		466		452		199		253		106		2		20		1		119		5

														97.0		44.0		56.0		23.5		0.4		4.4		0.2		26.3		1.1

				Жалал-Абадская область		новые случаи		1		149		74		74		38		36		11		0		5		0		20		0

								2		175		103		98		41		57		17		2		12		1		25		0

								3		117		53		51		26		25		10		0		5		0		10		0

								4		147		64		59		28		31		7		0		4		0		20		0

								итого		588		294		282		133		149		45		2		26		1		75		0

														95.9		47.2		52.8		16.0		0.7		9.2		0.4		26.6		0.0

						рецидивы		1		39		16		16		4		12		2		0		3		0		7		0

								2		64		34		34		15		19		4		3		3		0		9		0

								3		43		27		25		11		14		5		0		0		0		9		0

								4		41		18		18		4		14		3		0		0		0		10		1

								итого		187		95		93		34		59		14		3		6		0		35		1

														97.9		36.6		63.4		15.1		3.2		6.5		0.0		37.6		1.1

						ранее леченные		1		15		2		2		0		2		0		0		0		0		2		0

								2		46		18		18		7		11		3		1		2		0		5		0

								3		34		17		16		5		11		3		0		3		0		5		0

								4		47		31		29		5		24		6		0		0		0		16		2

								итого		142		68		65		17		48		12		1		5		0		28		2

														95.6		26.2		73.8		18.5		1.5		7.7		0.0		43.1		3.1

				итого по ЦСМ						917		457		440		184		256		71		6		37		1		138		3

														96.3		41.8		58.2		16.1		1.4		8.4		0.2		31.4		0.7

				Баткенская область		новые случаи		1		66		20		10		6		4		1		0		0		0		3		0

								2		90		13		13		7		6		1		0		1		0		4		0

								3		54		15		9		5		4		2		0		1		0		1		0

								4		62		11		11		6		5		1		0		0		0		4		0

								итого		272		59		43		24		19		5		0		2		0		12		0

														72.9		55.8		44.2		11.6		0.0		4.7		0.0		27.9		0.0

						рецидивы		1		16		1		1		1		0		0		0		0		0		0		0

								2		27		2		2		0		2		0		0		0		0		2		0

								3		17		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0

								4		34		4		4		1		3		1		0		0		0		2		0

								итого		94		9		9		2		7		2		0		0		0		5		0

														100.0		22.2		77.8		22.2		0.0		0.0		0.0		55.6		0.0

						ранее леченные		1		3		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								2		4		1		1		0		1		1		0		0		0		0		0

								3		5		1		1		0		1		0		0		0		0		1		0

								4		2		0		0		0		0		0		0		0		0		0		0

								итого		14		2		2		0		2		1		0		0		0		1		0

														100.0		0.0		100.0		50.0		0.0		0.0		0.0		50.0		0.0

				итого по ЦСМ						380		70		54		26		28		8		0		2		0		18		0

														77.1		48.1		51.9		14.8		0.0		3.7		0.0		33.3		0.0

				Свод по Республике		новые случаи		1		1002		442		413		194		219		75		0		43		0		99		2

								2		1217		557		538		239		299		81		2		74		1		140		1

								3		827		365		348		182		166		61		3		33		0		68		1

								4		962		345		326		168		158		48		0		21		1		86		2

								итого		4008		1709		1625		783		842		265		5		171		2		393		6

														95.1		48.2		51.8		16.3		0.3		10.5		0.1		24.2		0.4

						рецидивы		1		235		105		101		22		79		18		0		6		0		53		2

								2		273		126		125		45		80		15		3		11		0		50		1

								3		182		89		83		34		49		11		0		3		0		35		0

								4		289		117		110		32		78		9		0		1		2		60		6

								итого		979		437		419		133		286		53		3		21		2		198		9

														95.9		31.7		68.3		12.6		0.7		5.0		0.5		47.3		2.1

						ранее леченные		1		145		44		43		10		33		3		0		3		0		24		3

								2		163		62		60		18		42		9		1		4		0		24		4

								3		153		71		70		20		50		15		0		5		0		28		2

								4		239		143		140		14		126		15		0		1		0		95		15

								итого		700		320		313		62		251		42		1		13		0		171		24

														97.8		19.8		80.2		13.4		0.3		4.2		0.0		54.6		7.7

				итого по ЦСМ						5687		2466		2357		978		1379		360		9		205		4		762		39

														95.6		41.5		58.5		15.3		0.4		8.7		0.2		32.3		1.7

				Свод по Республике с ГСИН		новые случаи		1		1044		469		440		199		241		77		0		50		0		112		2

								2		1279		585		565		256		309		83		2		76		1		146		1

								3		857		385		367		195		172		61		3		33		0		74		1

								4		984		354		335		174		161		48		0		22		1		88		2

								итого		4164		1793		1707		824		883		269		5		181		2		420		6

														95.2		48.3		51.7		15.8		0.3		10.6		0.1		24.6		0.4

						рецидивы		1		259		126		122		23		99		22		0		9		0		66		2

								2		291		132		131		45		86		17		3		11		0		54		1

								3		202		102		96		38		58		11		0		3		0		44		0

								4		302		121		114		33		81		9		0		1		2		63		6

								итого		1054		481		463		139		324		59		3		24		2		227		9

														96.3		30.0		70.0		12.7		0.6		5.2		0.4		49.0		1.9

						ранее леченные		1		155		50		49		10		39		4		0		5		0		26		4

								2		180		72		70		18		52		10		1		4		0		31		6

								3		159		74		73		20		53		15		0		5		0		31		2

								4		247		147		144		14		130		15		0		1		0		97		17

								итого		741		343		336		62		274		44		1		15		0		185		29

														98.0		18.5		81.5		13.1		0.3		4.5		0.0		55.1		8.6

												2617		2506		1025		1481		372		9		220		4		876		44

														95.8		40.9		59.1		14.8		0.4		8.8		0.2		35.0		1.8
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Дизайн исследования. Когортное ретроспективное. Данные ТБ регистра впервые выявленных больных ТБ (районный регистрационный журнал ТБ 02), ВЛТ, заболеваемость ВЛТБ 2010-2021 гг.; отчетные формы «О заболеваниях активным ТБ» и №089/у-туб, 2010-2021 гг., n=14607
1.	Изучить заболеваемость и клиническую структуру туберкулёза внелегочных локализаций в современных условиях в Кыргызской Республике.
2.	Анализировать факторы задержки диагностики и сроки установления диагноза у больных с подозрением на внелегочные формы туберкулеза.
3. Изучить спектры лекарственной чувствительности микобактерий туберкулёза к противотуберкулёзным препаратам у больных внелегочными формами туберкулеза.
5. Разработать и внедрить новые подходы в организации раннего выявления и своевременного лечения внелегочного туберкулеза в Кыргызской Республике.
4. Изучить эффективность лечения больных внелегочным туберкулезом с различными формами чувствительности возбудителя.
Дизайн исследования. Случай-контроль. Всего включено n=118: впервые выявленных больных КСТ n=73  и n=45 больных МПТ, зарегистрированных в  2016 г. в НЦФ
Дизайн исследования. Когортное ретроспективное. Данные больных ВЛТБ из отчетной формы ТБ 06/таблица 3-б, n=883, образцы (биоптаты, гной), из операционного материала у  лиц с ВЛТБ. Всего n=280: с КСТ (n=205) и с МПС (n=75). Всем проведены ТЛЧ к ПТП.
Дизайн исследования. Когортное ретроспективное. n=9574 с ЛЧ ТБ и n=454 с ЛУ ТБ, зарегистрированные в ГЦБТ г.Бишкек в 2018-2020 гг.
Статистический анализ проведен методами вариационной статистики с использованием программы SPSS-16.0. Для сравнения количественных показателей использовался хи квадрат Пирсона (ꭓ2)
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Лист1

				Чувствительные МБТ		ПЛУ-ТБ		МЛУ-ТБ		ШЛУ-ТБ

		Все случаи, n=280		46.1		20.7		32.9		0.4

		Новые случаи, n=245		47.8		19.2		32.7		0.4

		Ранее леченные, n=18		55.6		22.2		22.2		0

		Рецидивы, n=17		11.8		41.2		47.1		0






