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Введение.  оценка эффективности химио-
терапии туберкулеза у детей проводится на ос-
новании комплекса клинических, лаборатор-
ных, рентгенологических и иммунологических 
данных [1]. применение  внутрикожных имму-
нологических тестов позволяет судить о степе-
ни бактериальной нагрузки на организм, ак-
тивности туберкулезной инфекции и уровне 
сенсибилизации организма.  оценка динамики  
проб манту с 2те и диаскинтест является не-
обходимым критерием нормализации состоя-
ния пациентов [2,3]. 

Цель исследования. анализ динамики проб 
манту и диаскинтеста у детей на фоне специ-
фической терапии туберкулеза.

Материалы и методы. проведен анализ 43 
истории болезни детей в возрасте от 6 месяцев 
до 13 лет, у которых диагностирован активный 
туберкулез на базе туберкулезного отделения 
диБ № 3. всем пациентам проведено ком-
плексное обследование с использованием ме-
тодов иммунодиагностики, рентгенологиче-
ских методов с применением мСкт, бактерио-
логических и молекулярно-генетических 
методов.

Результаты.  в структуре клинических 
форм туберкулеза у детей  преобладали не-
осложненные формы:  туберкулез внутригруд-
ных лимфатических узлов  (30,5% случаев), 
первичный туберкулезный комплекс (20,9% 
случаев),  инфильтративный туберкулез лег-
ких был у  одного ребенка (2,3% случаев). ос-
ложненное течение заболевания было  у 
37,3% детей. у 67,4% пациентов диагностика 
специфического поражения происходила в 
фазу неполной кальцинации, у 30,2% — в 
фазу инфильтрации, у 2,3% — в фазу инфиль-
трации и распада. На фоне специфической те-
рапии у всех пациентов отмечалась положи-
тельная клинико-рентгенологическая динами-
ка. На время диагностики  заболевания все 
результаты пробы манту были положитель-
ными, в том числе  гиперергическими  и вы-

раженными — в 11,6% и 25,6% случаев соот-
ветственно. результаты пробы диаскинтест 
были положительны у 97,7% детей, гиперер-
гическая и выраженная и чувствительность 
отмечались чаще, чем на пробу манту с 
2те — в 55,8% и в 27,2% случаев соответ-
ственно. к 3 месяцам специфической терапии 
наблюдалось некоторое снижение количества 
гиперергических реакций на туберкулин  до 
9,0%, выраженных реакций  в 2 раза — до 
12,1% случаев, к 6 месяцам терапии суще-
ственной динамики не отмечалось, к 9 меся-
цам — отсутствовали гиперергические ре-
зультаты пробы, выраженных было 14,3% 
случаев. динамика реакции на антиген тубер-
кулезный рекомбинантный была следующей: 
к 3 месяцам терапии  количество гипереерги-
ческих реакций снизилось в 2 раза (до 28,1% 
случаев) за счет увеличения доли выражен-
ных реакций (до 53,1% случаев),  в дальней-
шем — к 6  и 9  месяцам терапии — количе-
ство гиперергических реакций было практи-
чески стабильным; доля выраженных реакций  
к 3 месяцам лечения уменьшилась до 31,8% 
случаев, однако к 9 месяцам  была 57,1% слу-
чаев, что может быть обусловлено длительно-
стью активного воспалительного процесса и 
нарастанием специфической сенсибилизации 
к микобактериям туберкулеза. 

Заключение. На фоне специфической хи-
миотерапии у детей отмечалось снижение ко-
личества выраженных и гиперергических реак-
ций  наиболее отчетливо в первые 3 месяца  
химиотерапии: на пробу манту с 2те  с 25,6% 
и 11,6% случаев до 12,1% и 9,0% случаев соот-
ветственно,  на пробу  диаскинтест  было 
уменьшение количества гиперергических реак-
ций с 55,8%  до 28,1% случаев за счет увеличе-
ния доли выраженных реакций с 27,2% до 
53,1% случаев. динамика снижения выражен-
ности внутрикожных иммунологических проб 
подтверждала эффективность специфического 
лечения. 
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