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   32 000 детей 

   87 000 женщин  

   34 000 человек с коинфекцией ТБ/ВИЧ 

   71 000 человек из числа всех зарегистрированных                    

                                      ТБ страдают от МЛУ-ТБ 

    26 000 человек УМЕРЛИ ОТ ТУБЕРКУЛЕЗА 

   (включая 4 800 детей) 

                

Каждые  20 мин 

один человек умирает от 

ТБ  

13 детей в день  

290 000 человек заболело туберкулезом в 2016 г. в  

Европейском Регионе 



11% 

29% 

60% 

Кто такие больные с туберкулезом? 

32 000  
 дети 

87 000  
женщины 

177 000 
мужчины  
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Заболеваемость 
ТБ 

Заболеваемость 
МЛУ-ТБ 

Смертность от ТБ 

Заболеваемость от 
ТБ/ВИЧ 

Смертность от 
ТБ/ВИЧ 

В Европейском регионе ВОЗ отмечается самое быстрое снижение первичной 

заболеваемости и смертности от ТБ, но показатели МЛУ-ТБ и коинфекции ТБ/ВИЧ 

увеличиваются  

Ежегодное снижение на 4,3% 

Ежегодное повышение на 13,0% 

Ежегодное повышение на 5,4% 

Ежегодное снижение на 11,3% 

Источник: ЕРБ ВОЗ/ECDC. Отслеживание и мониторинг туберкулеза в Европе, 2017 г. 

Ежегодное повышение на 12,8% 



1 из 5 новых случаев туберкулеза, 

зарегистрированных в Регионе в 2016 г., 

был случаем МЛУ-ТБ  
 

Лекарственно-устойчивый туберкулез – серьезная проблема 

Европейского региона 

Каждый пятый больной МЛУ-ТБ 

в мире это житель Европы  



МЛУ-ТБ является одним из важнейших 

факторов, способствующих эпидемии ТБ в 

Европе 

д и а г н о с т и р у е т с я  

МЛУ-ТБ 

У КАЖДОГО ШЕСТОГО НОВОГО 

СЛУЧАЯ ТБ   

У КАЖДОГО ВТОРОГО РАНЕЕ 

ЛЕЧЕННОГО ПАЦИЕНТА С ТБ   

Источник: ЕРБ ВОЗ/ECDC. Tuberculosis surveillance and monitoring in Europe ,2017. 



13% больных МЛУ-ТБ страдают от ШЛУ-ТБ, наиболее 

устойчивой формой ТБ 

В общей сложности почти 5 000 
больных ШЛУ-ТБ были 
зарегистрированы во всех странах, 
предоставляющих отчетность. 



1из 8 
новых случаев больных туберкулезом, зарегистрированных в Регионе в 

2016 г., был  ВИЧ-положительным 



Отмечается низкий охват лечения  

ВИЧ-инфицированных больных ТБ  

• В 2016 г. 86% больных ТБ в Европейском регионе ВОЗ знали свой 
ВИЧ-статус. 

 

• Только 65% зарегистрированных ВИЧ-инфицированных больных ТБ 
в 2016 г. начали антиретровирусную терапию.  
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Успех Смерть Неудача Выбыт из наблюдения Нет оценки  

Лечение ТБ является особенно сложным у больных, ранее получавших лечение 

от туберкулеза, у больных с коинфекцией ТБ/ВИЧ и больных МЛУ/ШЛУ-ТБ   
 



Внедрение новых 

диагностических 

технологий 

57% новых случаев 
заболевания ТБ и 
рецидивов ТБ в 2016 г. 
были диагностированы с 
использованием экспресс-
тестов 
 

Для 18 наиболее 
приоритетных стран этот 
показатель составил 63% 

• По меньшей мере 6 из 18 стран с 

высоким уровнем заболеваемости МЛУ-

ТБ внедрили более короткие курсы 

лечения МЛУ-ТБ  
 

• 13 стран начали использовать новые 

препараты (бедаквилин и деламанид).  

Внедрение новых 

лекарственных средств и схем 

лечения  



План действий ВОЗ по борьбе с туберкулезом для 

Европейского региона на 2016-2020 годы  

Основные стратегические  

направления деятельности 

1. Максимальное  использование 
средств экспресс-диагностики 

2. Быстрое внедрение новых 
лекарственных средств 

3. Расширение услуг, 
ориентированных на нужды 
пациента и личности 

4. Внедрение более коротких и  
эффективных схем лечения  

5. Исследования на создание новых 
инструментов 

6. Межсекторальный подход для 
устранения несправедливости в 
отношении здоровья 

1 миллион больных ТБ вылечены         1,4 миллиона больных ТБ будут  
              вылечены  

Спасено 2,6 миллиона жизней              3,1 миллиона жизней  будет спасено 
    
                         48 миллиона долл. США будут сэкономлены                                 



 

От Московской Министерской конференции до ГА ООН по ТБ:   

ВАЖНЕЙШИЕ ПОЛИТИЧЕСКИЕ СОБЫТИЯ 

  
• Председательство Эстонии в 

ЕС/ЕЭЗ и Конференция 
Восточного партнерства по   
ТБ/BИЧ, декабрь 2017 г. 

• Совместное мероприятие ВОЗ и 
Министерствa здравоохранения 
Германии по случаю Всемирного 
дня борьбы с ТБ, Берлин, 20 
марта 2018 г.  

• Доклад для 68-ой сессии 
Европейского регионального 
комитета ВОЗ, сентябрь 2018 г. 

 

Совещание 
высокого уровня 
по туберкулезу 

Консультации с заинтересованными 
сторонами по разработке 

многосекторальной подотчетности по 
ТБ, ВОЗ, Женева, 1-2 марта 2018 г.    

18-20 сентября 2018 г., Нью-

Йорк 



Туберкулез в эпоху устойчивого развития 

Межсекторальный подход к устранению  
несправедливости посредством воздействия на  
социальные,  экологические и экономические  
детерминанты здоровья 
 
В рамках целевой коалиции ЦУР ООН по вопросам здоровья  и 

благополучия, ВОЗ возглавляет  выработку  
     общей позиции ООН по укреплению  
  межсекторального сотрудничества по  
                         ликвидации ТБ, ВИЧ вирусного гепатита 

 
 

с участием ЮНЭЙДС, ПРООН, ЮНФПА, ЮНИСЕФ, УВКБ, ЮНОПС,  
ЮНОДК, МОМ, ФАО, ООН-женщины, ООН-Хабитат, МОТ, УВКПЧ 



• Стандартизированное лечение 

• 4-6 Km-Mfx-Pto-Cfz-Z-Hhigh-dose-E 
/ 5 Mfx-Cfz-Z-E 

• Рекомендованы для взрослых и детей, 
ВИЧ 

• В идеале,  у больных определяется весь 
спектр устойчивости к фторхинолонам и 
инъекционным препаратам. Не 
рекомендован в случае наличия 
устойчивости к ПТ препаратам 2го ряда, 
внелегочных случаев ТБ и беременности 

• Активный мониторинг эффективности, 
рецидивов и воздействия (aDSM)) 

Короткие режимы лечения 



Клинические стратегии элиминации 

Mycobacteria Tuberculosis 

• Блокирование синтеза 
РНК 

• Блокирование синтеза 
ДНК (репликация) 

• Блокирование 
производства АТФ 



Действие всех противотуберкулезных 

препаратов 



Выработка РНК 

Репликация ДНК 

Продукция АТФ 

Специфичное воздействие ПТП 



ЭКГ – стандартные зубцы 

Нормальная QT = 350 
/ 440 миллисекунды 

Р
ас

п
р

о
ст

р
ан

е
н

и
е

 и
м

п
ул

ьс
а 

п
о

 м
и

о
ка

р
д

у 



Бедаквилин действует на протоновый 

насос АТФ - синтазы 

Нормальная QT = 350 
/ 440 миллисекунды 



Деламанид блокирует синтез миколовой 
кислоты 

Нормальный QT = 350 / 440 
миллисекунды 



Смешивание пациентов с различными 

формами лекарственной устойчивости 

Лекарственно 
чувствительный 
ТБ 

Лекарственно 
устойчивый ТБ 

1 месяц 
совместного 
нахождения в 
одном 
отделении 

Лекарственно 
устойчивые ТБ 



Стратегии лечения 
Больничное 
• Краткосрочное 

• Высокотехнологичное 

• При состояниях угрожающих 

жизни 

• С соблюдением всех 

требований и норм 

инфекционного контроля 

 

Амбулаторное 
• Долгосрочное 

• Социальное сопровождение 

• Социально ориентированно 

• Не требует постоянного 

неотрывного контроля врача 

• Лучше результаты приверженности 

• Лучше результаты восстановления 

• Меры инфекционного контроля 

доступны для больного и окружения 



Zsuzsanna Jakab 
Директор Европейского 

регионального бюро ВОЗ  

 
 

Просто «двигаться» в направлении ликвидации ТБ недостаточно, поскольку в 
этом случае мы окажемся у цели слишком поздно для чересчур многих людей.   

  
Нам нужно сделать «стремительный рывок» вперед и уже сегодня увеличить 

инвестиции в борьбу с ТБ, которые в будущем благоприятно скажутся и на 
отдельных членах общества, и на всем населении в целом.  В Плане действий 

по борьбе с туберкулезом для Европейского региона ВОЗ на 2016–2020 гг. 
говорится о том, что решительные меры позволят в течение следующих 5 

лет спасти свыше 3 миллионов жизней и сэкономить 48 млрд долл.   
 

Необходимо мобилизовать политическую приверженность на всех уровнях, 
чтобы незамедлительно достичь ощутимых результатов, которые 

позволят спасти и изменить к лучшему множество жизней людей, которые 
сегодня страдают от ТБ, и обеспечить нашим детям будущее, где не будет 

места туберкулезу.  

 
Действуя вместе, мы можем воплотить эту мечту в реальность. 



 
Большое спасибо за внимание   

 Для получения дополнительной информации посетите 

веб-сайт www.euro.who.int/tuberculosis  
или направьте электронное письмо по адресу 
eurotb@who.int 
 
Твиты от ‎ TB@WHO_Europe_TB 
 
Подпишитесь на наш бюллетень Joint TB, HIV and viral 
Hepatitis (JTH): http://www.euro.who.int/en/health-
topics/communicable-diseases/tuberculosis/joint-tb,-hiv-

and-viral-hepatitis-jth-newsletter   
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