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лікуванні хворих на МР ТБЛ в інтенсивну фазу хіміотера-
пії підвищує ефективність лікування таких хворих за 
рахунок скорочення терміну припинення бактеріовиді-
лення та зникнення клінічних проявів захворювання, що 
дозволяє виписувати пацієнтів із стаціонару для продов-
ження амбулаторного лікування. Темпи зникнення клі-
нічних проявів захворювання та припинення бактеріо-
виділення прискорюються на 25,0 %, що дорівнює 0,8 
місяці. 

Скорочення терміну перебування хворого на ліжку 
на 0,8 місяця (24 доби) дозволяє заощадити 6638,4 грн. 
на одного хворого.

Переносимість етамбутолу в режимах інтенсивної 
фази хіміотерапії у разі його застосування як перораль-
но, так і шляхом внутрішньовенних введень у загально-
терапевтичних дозах виявилась однаково доброю: 
побічні явища виникли відповідно в 19,4 % та 13,9 % 
випадках.
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ЭФФЕКТИВНОСТЬ ЛЕЧЕНИЯ БОЛЬНЫХ 

МУЛЬТИРЕЗИСТЕНТНЫМ ТУБЕРКУЛЕЗОМ 

ЛЕГКИХ С ПРИМЕНЕНИЕМ ЭТАМБУТОЛА 

ВНУТРИВЕННО В РЕЖИМАХ ИНТЕНСИВНОЙ 

ФАЗЫ ХИМИОТЕРАПИИ
С. А. Черенько, Н. А. Литвиненко, С. П. Василенко, 

М. В. Погребная 

Резюме
Проанализированы результаты лечения 72 больных МР ТБЛ. 

Установлено, что применение этамбутола в общетерапевтичес-
ких дозах (15 мг/кг) ежедневно на протяжении 4-х месяцев путем 
внутривенного введения, в сравнении с его пероральным приме-
нением (36 больных), сократило термин прекращения бактерио-
виделения и исчезновения клинических проявлений заболева-
ния на 25%, что составляет 0,8 месяца (р < 0,05). 

EFFECTIVENESS OF TREATMENT OF PATIENTS WITH 

MULTIDRUGRESISTANT TUBERCULOSIS USING 

INTRAVENOUS ETHAMBUTOL IN THE INTENSIVE 

PHASE OF CHEMOTHERAPY
S. O. Cherenko, N. A. Litvinenko, S. P. Vasilenko, 

M. V. Pogrebnaya

Summary
There was analyzed the results of treatment of 72 patients with 

multidrug-resistant tuberculosis (MDR TB). It was established, that eth-
ambutol administered intravenously in the dose of 15 mg/kg during 4 
months in comparison with its oral formulation (36 patients in each 
group) reduced the terms of sputum conversion and decreased by 25 % 
the clinical manifestations of the disease which led to shorter (by 0,8 
month, р < 0,05) stay of patients at the hospital.




