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Надзвичайна актуальність проблеми хіміорезистент-
ного туберкульозу (ХРТ), яка обумовлена його щорічним 
зростанням в усьому світі, вимагає вирішення низки 
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пов’язаних із цим питань [1, 2, 3]. Важливе місце в конт-
ролі за розповсюдженням ХРТ посідає своєчасність 
виявлення таких хворих. Фтизіатрична практика дово-
дить, що організація виявлення хворих на ХРТ в сучас-
них умовах потребує удосконалення з урахуванням усіх 
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С целью изучения состояния и недостатков организации 
выявления больных химиорезистентным туберкулезом (ХРТ) в 
Украине, проведен анализ данных о выявлении больных ХРТ, 
которые были предоставлены специалистами-фтизиатрами 26 
административных территорий по специальному вопроснику. 

Результаты. Все недостатки организации выявления боль-
ных ХРТ распределены на 4 группы, которые связаны: I — с 
учетом и отчетностью по туберкулезу (69,2 %); II — с сотрудни-
чеством фтизиатрической службы и общей лечебной сети — 
ОЛС (50,0 %); III — со своевременностью выявления больных 
ХРТ (38,5 %); IV — с работой бактериологической службы (76,9 
%). Причинами несвоевременного выявления больных ХРТ 
являются: недостаточные материально-техническая база мик-
робиологических лабораторий (80,8 %) и обеспечение их ква-
лифицированными кадрами (57,7 %), технические трудности 
(38,5 %), диагностические ошибки (11,5 %) и другие (38,5 %). К 
факторам риска возникновения ХРТ относятся: низкая привер-
женность больных к лечению (92,3 %), нерегулярные поставки 
антимикобактериальных препаратов (76,9 %), недостаточная 
социальная поддержка больных (73,1 %), несоблюдение стан-
дартов лечения (50,0 %) и другие (57,7 %).

Вывод. Организация выявления больных ХРТ в Украине 
является неудовлетворительной, о чем свидетельствуют недо-
статки учета и отчетности, работы ОЛС по выявлению туберку-
леза, функционирования бактериологической службы, несвое-
временное выявление больных. Для улучшения функциониро-
вания бактериологической службы, работы ОЛС с группами 
риска, создания электронного реестра больных туберкулезом 
следует решить ряд законодательных, материально-техничес-
ких, кадровых и правовых вопросов. Требуют решения вопро-
сы повышения приверженности больных туберкулезом к лече-
нию, своевременная их перерегистрация с перерывом или 
неудачей лечения, своевременное сообщение о больных, при-
бывших из других территорий и пенитенциарных учреждений.

Ключевые слова: химиорезистентный туберкулез, орга-
низация выявления.
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In order to study effectiveness of detection of drug-resis-
tant tuberculosis patients in Ukraine we analyzed the data, 
collected using special questionnaire filled in by phthisiolo-
gists from 26 administrative territories.

Results. All limitations in case dtection, revealed during 
survey, were allocated to 4 groups: 1st — reports and account-
ability (69,2 %); 2nd — cooperation between tuberculosis ser-
vice and general healthcare network (50 %); 3rd — time of 
detection (38,5 %); 4th — quality of bacteriological service 
(76,9 %). Among the causes of untimely detection of drug-
resistant tuberculosis case were insufficient technical level of 
microbiological laboratory (80,8 %) and lack of qualified per-
sonnel (57,7 %), technical difficulties (38,5 %); diagnostic mis-
takes (11,5 %); other issues (38,5 %). The risk factors for drug-
resistant tuberculosis include low compliance of patients (92,3 
%), irregular supply of anti-mycobacterial medicines (76,9 %), 
insufficient social support of patients (73,1 %), violation of 
standards of treatment (50 %) and others (57,7 %).

Conclusions. Organization of detection of drug-resistant 
tuberculosis cases in Ukraine remains unsatisfactory, which is 
confirmed by several limitations in reporting and accountabil-
ity of cases, poor support of general healthcare network, prob-
lems in bacteriological service, untimely detection of patients. 
For the purpose of improvement of tuberculosis diagnosing 
and creation of electronic registry of patients a range of legis-
lative, financial , technical and personnel issues should be 
resolved. It is essential to increase patients compliance for 
therapy, timely registration of treatment interruption or fail-
ure, timely reporting of patients being resettled or released 
from penitentiary facilities. 
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