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Актуальность исследования: диагностика туберкулеза представляет трудности в связи с 
хорошей переносимостью заболевания, отсутствия специфической клиники и часто характер-
ных рентгенологических проявлений [1]. Выявление туберкулезного контакта свидетельствует 
в пользу специфической этиологии воспалительных изменений [1, 2, 3]. Проведен анализ эта-
пов диагностики внебольничной пневмонии у ребенка дошкольного возраста из двойного се-
мейного бациллярного контакта. 

цель исследования: анализ тактики проведения дифференциальной диагностики внеболь-
ничной пневмонии у ребенка дошкольного возраста с учетом положительной реакции пробы 
Диаскинтест. 

Материалы и методы: проанализированы данные истории болезни, рентген-томографиче-
ского архива ребенка 5 лет на базе туберкулезного отделения ДИБ №3. оценены результаты 
клинического обследования, иммунодиагностики, лабораторного, инструментального методов 
диагностики. 

Результаты: данные эпидемического анамнеза с учетом двойного бациллярного семейного 
контакта, виража пробы Диаскинтест свидетельствовали об инфицировании и активности ту-
беркулезной инфекции в организме. Выполненная мСКт органов грудной полости на этапе 
обследования в ПтД выявила инфильтративные и очаговые изменения в С1-2 правого легкого, 
локализация которых характерная для туберкулеза. Проведенная амбулаторно неспецифиче-
ская тест-терапия не привела к положительной рентгенологической динамике. Анализ данных 
мСКт органов грудной полости в стационаре, курс неспецифической антибиотикотерапии 
другого ряда привел к полному рассасыванию патологических изменений в легочной ткани.

Выводы: в случаях сложной дифференциальной диагностики туберкулеза у детей необхо-
дим тщательный анализ данных рентгенологических исследований, лабораторных данных.

Положительная реакция пробы Диаскинтест свидетельствует об активности туберкулезной 
инфекции и наблюдается у пациентов как больных туберкулезом, так и имеющих риск его раз-
вития.
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