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АННОТАЦИЯ
Обследовано 2105 больных    туберкулезом   легких, из них у 19,5% пациентов

выявлено наличие сопутствующей патологии. Установлено, что у больных с сопутствующей
патологий туберкулез протекает тяжело, с выраженными симптомами интоксикацией и
респираторными проявлениями. Выделение МБТ и    наличие лекарственной устойчивости
было выше в группе больных с сопутствующей патологией. Наличие сопутствующей
патологией неблагоприятно влияет на клиническое течение легочного туберкулеза.

Наргиза Нусратовна ПАРПИЕВА
Талгат Излиевич ГАЛИУЛИН

Республика ихтисослаштирилган фтизиатрия
ва пулмонология илмий-амалий тиббиёт маркази, Тошкент, Ўзбекистон

КОМОРБИД ПАТОЛОГИЯСИ БЎЛГАН БЕМОРЛАРДА  ЎПКА СИЛИНИНГ
КЕЧИШИ

АННОТАЦИЯ
2105 ўпка сили  бемори текширувдан ўтказилиб улардан 19,5% хамрох касалликлар

аниқланган. Хамрох касаликлари бўлган сил беморларида ўпка сили яққол намоён бўлган
силдан заҳарланиш ва респиратор белгилари билан кечиб оғғироқ намоён бўлиши
аниқланган.Хамрох касалликлари бўлган беморлада сил микобактерияларини ажратиш ва
дориларга нисбатан турғунлик куўсаткичлари юкори эканлиги кўрсатилган.Хамроҳ
касалликлар ўпка силини кечишига нохуш таъсир қилади.

Nargiza Nusratovna PARPIEVA
Talgat Izlievich GALIULIN

Republican Specialized Scientific and Practical
Medical Center of Phthisiology and pulmonology

Tashkent, Uzbekistan
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MEDICAL COURSE OF PULMONARY TUBERCULOSIS IN PATIENTS WITH
COMORBID PATHOLOGY

ANNOTATION
2105 patients with pulmonary tuberculosis were examined, including 19.5% of patients with
concomitant pathology. It was found that in patients with accompanying pathologies, tuberculosis is
severe, with pronounced symptoms of intoxication and respiratory manifestations. MBT isolation
and drug resistance were higher in the group of patients with comorbidities. The presence of
concomitant pathology adversely affects the clinical course of pulmonary tuberculosis.

Введение. В последние годы увеличивается число больных туберкулезом с
сопутствующими заболеваниями, которые ставят перед фтизиатрами серьезные проблемы
[1,2,4]. Данные литературы показывают, что туберкулез все чаще присоединяется к другим
заболеваниям, в то же время фоновая патология может способствовать развитию
туберкулеза. При этом отмечается взаимное утяжеление течения заболеваний. На основе
комплексного подхода изучена частота сочетания туберкулеза легких с другими
заболеваниями, определены причины недостаточной эффективности лечения этой категории
пациентов. Среди впервые выявленных больных туберкулезом легких коморбидная
патология встречается почти в 50% случаев. При этом, чем старше возраст пациентов, тем
чаще встречается сочетание нескольких сопутствующих заболеваний [4,5,6,7].

Цель: изучить клиническое течение  туберкулеза  легких  у больных с сопутствующей
патологией.

Материал и методы. Изучено истории болезни 2105 больных туберкулезом
пролеченных в центре фтизиатрии и пульмонологии,   из них мужчины составили  1359
(64,6%), женщины 746 (35,4%)за 2016-2019 гг.

У (19,2%)   больных были  диагностированы  наличие сопутствующих заболеваний.
Среди больных  со сопутствующими заболеваниями преобладали больные мужского пола.
244 (60%),  женщин было 162 (40%).  Среди сопутствующей патологии встречались такие
как: ВИЧ  инфицирование 61 (15%), сахарный диабет  (СД)1 типа- 25 (6,3%), сахарный
диабет   (СД) 2 типа- 289 (71,3%)  и  больные долгое время принимающие
глюкокортикостероиды -30 (7,4%)

Больных разделили на две группы: 1 группа больных   с сопутствующими заболеваниями
405  пациентов   и 2 группа больных  туберкулезом легких без сопутствующих заболеваний -
1700 пациентов.

Результаты  и обсуждение. В 1 группе средний возраст больных  составил 52,8±3,5 лет,
мужчины  было 60%,  женщин- 40%. Во 2 группе  средний возраст составил  44,3±4,2  лет,
мужчины было 65,6%,  женщин- 34,4%. При анализе частоты встречаемости  клинических
форм туберкулеза легких (таблица 1) установлено, что так среди больных  из 1 группы
наиболее чаще встречались такие формы ТБ, как инфильтративный ТБ (55%),  фиброзно -
кавернозный   ТБ(25,7%). У больных из 2 группы, без сопутствующей патологии наиболее
часто встречались инфильтративный ТБ ( 45,1%), фиброзно - кавернозный ТБ (24,6%)  и
очаговый ТБ (14,4%) .

Таблица 1
Частота встречаемости клинических форм ТБ легких у обследованных больных

№ Клинические формы ТБ 1 группа 2 группа
1. Очаговый ТБ 27 (6,6±1,2%) 246 (14,4±2,3%)
2. Инфильтративный ТБ 225 (55±2,4%) 768 (45,1±3,3%)
3. Диссеминированный ТБ 25 (6,2±1,3%) 111 (6,5±1,6%)
4. Кавернозный ТБ 18 (4,4±2,1%) 87 (5,1±1,8%)
5. Фиброзно кавернозный ТБ 105 (25,7±1,6%) 418 (24,6±2,8%)
6. Цирротический ТБ 5 (1,2±1,0%) 70 (4,1±1,3%)

Проведен анализ интенсивности симптомов интоксикации у обследованных больных (рис.1).
Чаше встречались больные умеренно выраженными (63%) и сильными выраженными
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симптомами (24,2%) туберкулезной интоксикации в 1 группе больных с сопутствующими
патологиями. В тоже время у больных без сопутствующей патологии преобладали больные
без симптомной и умеренно выраженной интоксикацией (64%).

Рис.1. Выраженность симптомов туберкулезной  интоксикации у обследованных
больных

  Так же проведен анализ по выраженности респираторных клинических проявлений. (рис.2).
Сильно выраженные (79%) и умеренно  выраженные (19,7%) респираторные проявления
чаше встречались у больных  1 группы.

Рис.2. Интенсивность респираторных клинических проявлений  ТБ у обследованных
больных

При обследовании  по методике ПЦР GenExpert выделения микобактерий туберкулеза (МБТ)
в мокроте   отмечено в 1 группе  у  67,9±2,1% , а во 2 группе 57,2±3,3 % пациентов (Р≤0,05).
У 192 (47,4±2,2 %) из 1 группы больных отмечалась устойчивость к рифампицину и у 90
(22,2±2,9 %) больных отмечалась устойчивость к первому ряду препаратов. Во 2 группе у
269 (15,8±3,3) больных отмечалась устойчивость к рифампицину. У 306 (18,0±3,0 %)
больных отмечалась устойчивость к первому ряду препаратов.

Таблица 2
Объём поражения легких у обследованных больных

критерии 1 группа 2 группа
Односторонне поражение 60,0% 81,0%
Двухстороннее поражение 40,0% 29,0%
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Множественные каверны 55% 35%
Единичные каверны 45% 65%

Анализ  диаметра каверн в легком  у больных по КТ, МСК показал,  у больных 1 группы
сопутствующими заболеваниями  достоверно чаше встречались  каверны с диаметром от  2-
4 и более 6 см по сравнению больными без сопутствующей патологией (рис.3).

Рис.3. Диаметр каверн у обследованных больных
При  анализе показателей гемограммы установлено, (рис3), что у больных  из 1 группы
сопутствующими заболеваниями  чаще встречается  лейкоцитоз, лимфопения и ускоренное
СОЭ, чем у больных из 2 группы.

Рис.3.  Частота изменений в гемограмме у обследованных больных

Осложнения   ТБ наблюдались у 253 больных (62,5%) в 1 группе: у 230 больных (90,1%)
наблюдалась дыхательная недостаточность, у 23(8,9%)  больных наблюдалось
кровохарканье. Во 2 группе осложнения наблюдались у  больных 1130 (66,5%): из низ   у
больных  122 (85,3%) наблюдалась дыхательная недостаточность, у больных 28 (13,0%)
наблюдалось кровохарканье.

Побочные действия препаратов наблюдались у 343 больных (84,7%) из 1 группы, а во
2 группе побочные действия  наблюдались несколько реже  у 156 больных (72,5%).
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Заключение. Таким образом, туберкулез  легких на фоне  сопутствующих
заболеваний патологии  характеризуется преобладанием деструктивных форм туберкулеза,
более выраженными симптомами туберкулезной интоксикации и респираторных проявлений
основного легочного процесса, массивным бактеровыделением, высокой устойчивостью
МБТ к химиопрепаратам, более большим объёмом поражения легочной ткани и большими
полостями распада. Присоединение к туберкулезу,  какой – либо сопутствующей патологии,
оказывая влияние, друг на друга, создает как бы новую патологию [7]. При этом
сопутствующее заболевания отягощает  течение основного процесса в легком, обуславливает
его неблагоприятную динамику, ухудшает прогноз. Наличие сопутствующей патологии
создает   предпосылки для развития побочных реакций от химиопрепаратов и снижает тем
самым эффективность лечения туберкулеза и ухудшает прогноз заболевания.
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