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Таблиця 2
Чутливість штамів МБТ по відношенню до нових 

синтезованих сполук (I−VII)

Примітки: +++ — 100 % штамів МБТ виділених від хворих чутливі до 
сполуки в наведеній концентрації; ++ — 90 % штамів МБТ виділених від 
хворих чутливі до сполуки; + — 70 % штамів МБТ виділених від хворих 
чутливі до сполук; - — штами МБТ виділених від хворих стійкі до синте-
зованих сполук.

Підсумовані у таблиці результати засвідчують, що за 
своєю протитуберкульозною дією нові синтезовані спо-
луки (ІІ, ІV, V, VІ, VII) при концентрації в живильному 
середовищі 0,05 мкг/мл у 4 рази активніші ніж викорис-
таний в ролі тест-об’єкта загальновідомий препарат ізо-
ніазид. 

Таким чином, нові синтезовані сполуки можуть бути 
прототипами для створення високоефективних проти-
туберкульозних лікарських засобів і, зокрема, для ліку-
вання хіміорезистентних форм туберкульозу легень. 

Висновки

Оцінка режимів хіміотерапії у фазі продовження, при 
виписці зі стаціонару та на кінець курсу антимікобактері-
альної терапії, незважаючи на індивідуальний підбір 
хіміопрепаратів, показала, що ефективнішим виявився 
стандартний режим за рахунок використання препара-
тів 2-го ряду та фторхінолонів (EK(Am)ZEt(PASS)Q або 
EZEtPASSQ). 

Нові синтезовані сполуки, що містять ізоніазидний та 
імідазольний фрагменти — N'-[(імідазол-5-іл)метилен]
ізонікотиногідразидів можуть бути прототипами для 
створення високоефективних протитуберкульозних 
лікарських засобів і, зокрема, для лікування хіміорезис-
тентних форм туберкульозу легень. 
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ОПТИМИЗАЦИЯ СТАНДАРТНОГО РЕЖИМА 

ХИМИОТЕРАПИИ ПРИ ЛЕЧЕНИИ БОЛЬНЫХ С 

МУЛЬТИРЕЗИСТЕНТНЫМ ТУБЕРКУЛЕЗОМ ЛЕГКИХ
Л. Д. Тодорико, И. В. Еременчук, В. О. Черноус, 

А. М. Грозав, Н. Н. Корпан, С. А. Демидовская 

Резюме
Проведен анализ эффективности стандартного режима 

антимикобактериальной терапии мультирезистентного тубер-
кулеза легких (МРТ) у впервые выявленных больных на 
Буковине, исследована эффективность новых синтезированных 
гетероциклических соединений, их действие на микобактерии 
туберкулеза. Оценка режимов химиотерапии в процессе лече-
ния, при выписке из стационара и в конце курса антимикобакте-
риальной терапии показала, что наиболее эффективным был 
стандартный режим за счет использования препаратов 2-го 
ряда и фторхинолонов. Новые синтезированные соединения, 
содержащие изониазидный и имидазольный фрагменты, могут 
быть прототипами для создания высокоэффективных противо-
туберкулезных лекарственных препаратов, особенно для лече-
ния химиорезистентных форм туберкулеза легких.

OPTIMIZATION OF STANDARD CHEMOTHERAPY 

REGIMEN IN TREATMENT OF PATIENTS WITH 

MULTIDRUG-RESISTANT PULMONARY 

TUBERCULOSIS
L. D. Todoriko, I. V. Іеremenchuk, V. O. Chernous, 

A. M. Grozav, N. М. Korpan, S. A. Demidovska 

Summary
We analyzed the effectiveness of standard regimen of 

antimycobacterial therapy of newly diagnosed multidrug-resistant 
(MDR) pulmonary tuberculosis patients in Bukovina area. The 
efficacy of novel heterocyclic compounds have been evaluated. We 
concluded that at the time of hospital discharge and the completion 
of chemotherapy the most effective was the regimen which used 
2nd generation fluoroquinolones. Novel compounds, containing 
isoniazid and imidazole fragments, could serve as the prototypes 
for development of highly effective anti-tuberculous drugs, 
especially for treatment of MDR cases. 

Сполука
Концентрація в живильному середовищі 

(мкг/мл)
1 0,2 0,1 0,05
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