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Аннотация. Туберкулёз — это инфекционное заболевание, вызываемое 

микобактерией Mycobacterium tuberculosis, которое способно поражать 

различные органы и системы человеческого тела. Заболевание может 

проявляться множеством клинических синдромов, которые зависят от 

локализации инфекции и её стадии. В этой статье рассматриваются основные 

синдромы туберкулёза, их характерные клинические проявления, а также 

подходы к диагностике и лечению. Учитывая важность своевременного 

распознавания и лечения туберкулёза, мы обучим читателя ключевым аспектам, 

связанным с этим заболеванием. 
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Введение. Туберкулёз продолжает оставаться одной из ведущих причин 

заболеваемости и смертности во многих странах мира, особенно в регионах с 

высоким уровнем инфицирования. Это заболевание вызывает значительные 

социальные и экономические последствия. Важно понимать разнообразие 

синдромов, которые могут возникать в результате туберкулёзной инфекции, 

чтобы улучшить диагностику и разработать эффективные стратегии лечения. 

Знание типичных и атипичных проявлений туберкулёза поможет врачам в 

клинической практике, а пациентам — лучше осознавать и описывать свои 

симптомы. 

Патогенез туберкулёза. Микобактерия Mycobacterium tuberculosis 

проникает в организм через дыхательные пути, попав в альвеолы лёгких, где она 

может вызывать воспалительную реакцию. Иммунный ответ организма на 

инфекцию может приводить как к контролю за распространением микобактерий, 

так и к их прогрессированию, что приводит к серьезным осложнениям. В 

зависимости от состояния иммунной системы пациента, а также от 
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вирулентности штамма микобактерии, у пациента могут развиваться различные 

клинические синдромы. Понимание этого механизма важно для оценки рисков и 

прогнозов. 

 Основные синдромы туберкулёза 

- Легочные синдромы 

Лёгочный туберкулёз является наиболее распространённой формой 

туберкулёза и часто встречается у взрослых. К основным клиническим 

проявлениям этой формы заболевания можно отнести: 

• Кашель, который обычно длительный и может сопровождаться 

выделением мокроты, иногда с примесью крови. Это результат воспалительного 

процесса в лёгких. 

• Одышка, которая возникает из-за ухудшения вентиляции лёгких и 

прогрессирования патологических процессов. 

• Боль в грудной клетке, обычно связанная с плевритом или воспалением 

окружающих тканей. 

• Общее недомогание включает в себя такие симптомы, как лихорадка, 

ночная потливость, быстрая утомляемость и потеря веса, что указывает на 

системную реакцию организма на инфекцию. 

- Внелегочные синдромы 

Туберкулёз может поражать множество внегрудных органов, вызывая 

специфические синдромы, такие как: 

• Туберкулёзная менингит, который проявляется выраженной головной 

болью, ригидностью затылочных мышц, нарушениями сознания и даже 

коматозным состоянием в тяжелых случаях. Это угрожающее жизни состояние 

требует немедленного медицинского вмешательства. 

• Туберкулёз почек, который может проявляться болями в пояснице, 

гематурией (кровь в моче), а также возможным образованием абсцессов, что 

приводит к дополнительным инвалидизирующим последствиям. 
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• Туберкулёз костей и суставов вызывает локализованные боли, отечность и 

ограничение движений, что может существенно повлиять на качество жизни 

пациента. 

- Синдромы при туберкулёзе кожи 

Кожные проявления туберкулёза также имеют свои особенности: 

• Туберкулёзный лимфаденит — увеличение лимфатических узлов может 

сопровождаться покраснением и болезненностью в области поражения, что 

указывает на активный воспалительный процесс. 

• Туберкулёзы кожи характеризуются образованием узлов, язв и казеозных 

поражений, которые могут быть связаны с системным заболеванием, 

указывающим на распространённый процесс инфекционного характера. 

Диагностика синдромов туберкулёза. Клиническая диагностика 

туберкулёза требует комплексного подхода, включающего: 

• Анамнез и физикальное обследование, что позволяет врачу оценить 

наличие симптомов и возможные факторы риска. 

• Микробиологическое исследование заключается в выявлении 

Mycobacterium tuberculosis в мокроте, моче или других биологических 

материалах, что является основой для подтверждения диагноза. 

• Картирование заболеваний с помощью рентгенографии или компьютерной 

томографии органов грудной клетки для оценки лёгочных изменений и 

выявления возможных осложнений. 

• ПЦР-тестирование позволяет проводить быструю диагностику, что 

особенно важно в условиях эпидемии. 

Лечение синдромов туберкулёза. Лечение туберкулёза основывается на 

противотуберкулёзной химиотерапии, которая эффективна против различных 

штаммов Mycobacterium tuberculosis. Препараты первой линии включают: 

• Изониазид — эффективен против активной инфекции и хорошо 

переносится большинством пациентов. 
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• Рифампицин — обладает мощным бактерицидным действием и важен в 

комбинации с другими препаратами. 

• Пиридина — помогает уменьшить бактериальную нагрузку и ускорить 

выздоровление. 

• Этионамид используется при необходимости, особенно в случае 

устойчивой инфекции. 

Симптоматическое лечение должно быть индивидуализировано, учитывая 

особенности состояния здоровья пациента и наличие сопутствующих 

заболеваний. Продолжительность курса лечения составляет минимум 6-12 

месяцев, что является важным для полного выздоровления. В случаях 

множественной или устойчивой формы заболевания могут потребоваться 

вторичные препараты и комбинированные режимы терапий. 

Прогноз и профилактика. Прогноз при туберкулёзе во многом зависит от 

ранней диагностики и соблюдения режима лечения. При выполнении всех 

медицинских рекомендаций большинство пациентов могут полностью 

восстановиться и вернуться к нормальной жизни. Профилактические меры 

играют ключевую роль в борьбе с туберкулёзом и включают вакцинацию БЦЖ, 

регулярный скрининг и раннюю диагностику. Важно информировать население 

о принципах профилактики и признаках заболевания, чтобы минимизировать 

уровень распространения инфекции. 

Заключение. Синдромы, возникающие при туберкулёзе, разнообразны и 

могут затрагивать различные органы и ткани, что делает это заболевание 

особенно сложным в диагностике и лечении. Понимание клинической картины 

и специфики синдромов позволяет улучшить диагностику, выбрать оптимальные 

методы лечения и, таким образом, значительно снизить заболеваемость и 

смертность от этого опасного заболевания. Эффективная работа в области 

профилактики и образования населения может стать важным шагом в борьбе с 

туберкулёзом. 
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