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Туберкулез (ТБ) как классическое инфекци-
онное и социально обусловленное заболевание 
представляет серьезную проблему, требующую 
инноваций в диагностический процесс, проведения 
инфекционного контроля и менеджмента оказания 
медицинской помощи� В создавшейся ситуации 
вопросы по организации борьбы с ТБ в части, ка-
сающейся первичной медико-санитарной помощи 
(ПМСП), остаются сложными для решения� Об-
надеживающей перспективой являются синергия 
действий врачей в борьбе с ТБ и междисципли-
нарный подход�

Цель исследования: изучить эпидемическую си-
туацию по ТБ в Республике Молдова и осветить 
роль врачей лечебно-профилактической сети в на-
циональной стратегии борьбы с ТБ�

Материал и методы. Использованы статистиче-
ские данные по ТБ официальной государственной 
отчетности по республике� Проанализировано ока-
зание противотуберкулезной помощи населению на 
уровне семейной медицины�

Результаты. Современную эпидемическую си-
туацию по ТБ в Республике Молдова определяет 
главным образом ТБ легких� Общая заболеваемость 
(новые случаи + рецидивы) составляла 88,0 в 2015 г�, 
88,5 – в 2016 г�, 83,3 ‒ в 2017 г� на 100 тыс� населения� 
Показатель распространенности ТБ в 2015 г� – 103,5, 
в 2016 г� – 102,9, в 2017 г� – 102,9 на 100 тыс� населе-
ния� Показатель смертности от ТБ в 2015 г� – 10,0, в 
2016 г� – 11,4, в 2017 г� – 9,8 на 100 тыс� населения� 
Оценивая основные эпидемиологические индикато-
ры, следует указать на заметное влияние на них ла-
тентной туберкулезной инфекции (ЛТИ), нараста-
ющий интерес к которой объясняется пониманием 
того, что это «резервуар» будущего ТБ� Диагностику 
и лечение больных ТБ в нашей стране проводит, как 
правило, специализированная (фтизиатрическая) 
служба� Вместе с тем работники ПМСП (семейные 
врачи), к которым заболевший человек обращается 

в первую очередь, участвуют в раннем выявлении и 
направлении на лечение� Они же принимают уча-
стие в контроле за химиотерапией на амбулаторном 
этапе лечения и работе в очагах ТБ� Кроме того, се-
мейный врач проводит наблюдение за лицами из 
групп высокого риска инфицирования микобак-
териями туберкулеза и развития ТБ, поддерживая 
связь с фтизиатром, организует санитарно-просве-
тительную работу среди населения�

Доказано, что конструктивное и активное взаимо-
действие работников ПМСП и фтизиатров во мно-
гом определяет успех раннего выявления и лечения 
больных ТБ� В то же время трудности выявления 
и запоздалая диагностика в определенной степени 
связаны с недостаточной настороженностью и ос-
ведомленностью врачей общей медицинской сети 
об особенностях патоморфоза и течения туберку-
лезной инфекции, поэтому в условиях сохраняю-
щейся напряженной эпидемической обстановки 
по ТБ семейные врачи должны быть знакомы с со-
стоянием проблемы� Крайне актуальным является 
низкая социальная и материальная обеспеченность 
большинства больных ТБ, семейный врач должен 
знать эти обстоятельства� С учетом медико-соци-
ального портрета больных ТБ проведена некото-
рая модернизация противотуберкулезной помощи� 
Открытие в 2011 г� десяти общественных центров 
поддержки больных ТБ (Community Centre) с по-
мощью Глобального фонда имело большое значение 
для активизации санитарно-просветительной и со-
циально-психологической работы для повышения 
приверженности больных ТБ к лечению�

Благодаря международному сотрудничеству и 
прежде всего Всемирной организации здравоохра-
нения (ВОЗ) изменены положения национальных 
программ борьбы с ТБ� Радикальному пересмотру 
подверглись разделы, касающиеся эпидемического 
надзора и мониторинга ТБ, скрининговой шкалы 
диагностики, всеобщего охвата медицинской помо-
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щью и профилактикой в связи с ТБ в рамках ком-
плексных систем здравоохранения и социальной 
защиты, а в практике семейного врача появились 
новые направления деятельности� 

Заключение. Действующая инновационная си-
стема лечебно-реабилитационного обслуживания 
больных ТБ и лиц с ЛТИ, возросшая роль врачей 
общей лечебной сети, на долю которых приходится 

основная часть противотуберкулезных меропри-
ятий, дают основание полагать, что в Республике 
Молдова будет реализована новая стратегия ВОЗ 
по ликвидации ТБ�
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