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Обоснованы принципы и основные положения, которыми руководствовались специалисты при разработке проектов стандартных, унифи­
цированных учетных форм для бактериологических лабораторий медицинских противотуберкулезных организаций РФ.
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Мы, соавторы  ранее опубликованны х м атери ­
алов [С евастьянова Э. В., Ч ерноусова Л. Н., С а­
ф онова С. Г. и др. Разработка учетных форм для 
бактериологических лабораторий, выполняю щ их 
микробиологическую диагностику туберкулеза / /  
Туб. и болезни легких. -  2016. -  №  3. -  С. 62-78] 
благодарим всех заинтересованных лиц за участие 
в обсуждении проектов учетных форм для бакте­
риологических лабораторий противотуберкулезных 
учреждений (Б Л  ПТУ).

Обращаем ваше внимание на то, что предлагаемые 
проекты учетных форм для БЛ  ПТУ разрабатыва­
лись в течение нескольких лет совместными уси ­
лиями экспертов двух Тематических рабочих групп 
(Т РГ) при Рабочей группе высокого уровня по ту­
беркулезу в Р Ф  при М З Р Ф  и ВО З, а именно: ТРГ 
по лабораторной диагностике туберкулеза и ТРГ 
по эпидемиологии и мониторингу туберкулеза.

В этой связи при составлении проектов учетных 
форм принимались во внимание не только пожела­
ния и потребности самих бактериологов, но также 
и клиницистов, и эпидемиологов.

В частности, при разработке бланка направле­
ния на анализ были учтены запросы специалистов 
по мониторингу, которые настаивали на внесении 
в бланк направления информации о таких парамет­
рах, как диагноз, дата постановки пациента на учет 
и дата начала его лечения, группа.

Кроме того, бактериологи  на основании  соб­
ственного опыта практической работы посчитали 
необходимым указывать точную и всеобъемлющую 
информацию  о пациенте, включая его полное имя 
и отчество, пол и год рождения в связи с тем, что 
зачастую в клиниках находятся на лечении паци­
енты с одинаковыми фамилиями, в результате чего 
создаются предпосылки для ошибок на преаналити- 
ческом этапе исследований.

По этой же причине рекомендовано указывать 
№  истории болезни/амбулаторной карты и Ф И О  
лечащ его врача, которы й несет ответственность 
за назначение того или иного вида исследования. 
Именно лечащ ий врач (при необходимости, после 
консультации с бактериологом) определяет пере­
чень видов исследований, которые следует прове­
сти для каждого конкретного пациента с учетом 
его статуса и методов исследований, используемых 
в данной лаборатории. В свою очередь, сотрудники 
лаборатории обязаны  выполнить все назначения 
лечащего врача. В связи с этим детализация видов 
исследований и указание, к каким противотуберку­
лезным препаратам необходимо определять лекар­
ственную чувствительность, -  это необходимая ин­
формация, которая в обязательном порядке должна 
содержаться в направлении диагностического мате­
риала на исследование.

В современных БЛ  П ТУ  может быть выполнено 
значительное количество различны х видов иссле­
дований, некоторые из которых могут дублировать 
друг друга. Например, на данный момент в Р Ф  за ­
регистрировано большое количество тест-систем 
на выявление Д Н К  М Б Т  методом ПЦР, отличаю ­
щихся способом детекции результатов. Что касается 
молекулярно-генетических тест-систем на опреде­
ление лекарственной устойчивости, то они пред­
ставлены четырьмя основными вариантами: П Ц Р  
в режиме реального времени, ДН К -стриповая, био- 
чиповая и картриджная технологии.

Выбор тех или иных методов исследования, ко­
торые будут использоваться в каждой конкретной 
лаборатории, осуществляется в соответствии с оф и ­
циально утверж денны м и Ф едеральны м и кл и н и ­
ческими рекомендациями, а также финансовыми 
возможностями и статусом учреждения, в котором 
функционирует эта БЛ.
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В связи с этим объединить все варианты ответов 
о результатах исследований, которы е в п р ин ц и ­
пе рекомендованы и могут быть проведены в БЛ 
П ТУ  РФ , в единый бланк и, тем более, совмещать 
его с бланком направления представляется весьма 
проблематичным (хотя при разработке бланков от­
ветов такой вариант также нами рассматривался). 
Вместе с тем, имея на руках образцы бланков отве­
тов на все проводимые в настоящее время в отече­
ственных профильных БЛ  виды исследований, заве­
дующий лабораторией имеет возможность заказать 
именно те бланки, которые нужны для данной кон­
кретной лаборатории в соответствии с тем списком 
исследований, которые выполняются именно в этой 
лаборатории.

Также следует отметить, что если речь идет о со­
здании единой информационной базы, из которой 
лечащ ий врач может получать необходимые ему 
сведения, то вся информация о проведенных для па­
циентов исследованиях суммирована не столько 
в бланках ответов, сколько в лабораторны х ж ур­
налах, имею щих единую  ф орму и в полной мере 
отражающих информацию  об используемых в Р Ф  
методах исследований. Кроме того, на каждого па­
циента заведена персониф ицированная бактерио- 
грамма, содержащ ая результаты всех проведенных 
исследований для каждого пациента в динамике.

Современная лабораторная практика немыслима 
без наличия компьютерной базы данных и профес­
сионально подготовленного для работы с ней пер­
сонала. Этого требуют новые реалии работы лабо­
раторий, в которых уже недостаточно пользоваться 
исклю чительно бумажными носителями.

К сож алению , вопросы  деф ицита квал и ф и ц и ­
рованных кадров, а также нормирования рабочего 
времени персонала БЛ  П ТУ  в условиях внедрения 
новых методов исследований остаются открытыми. 
Однако вряд ли можно утверждать, что в предла­
гаемых проектах учетных ф орм  содерж ится и з ­
бы точная инф орм ация. С корее это м иним ально 
необходимая инф орм ация, позволяю щ ая в итоге 
эффективно реализовать комплекс эпидемиологи­
ческих, диагностических, профилактических и л е­
чебных мероприятий.

В лю бом случае, назрела необходимость реш е­
ния вопросов адекватного мониторинга бактерио­
логической службы по диагностике туберкулеза. 
В настоящ ее время во многих БЛ  П ТУ  имею тся 
свои собственные информационные компьютерные 
базы данных, используемые для нужд конкретного 
учреждения. О днако весьма актуальной остается 
задача создания единой для Р Ф  лабораторной ин­
ф ормационной системы. В этой связи отметим, что 
проекты разработанных нами учетных форм для БЛ 
П ТУ  являю тся составной частью разрабатываемого 
в настоящее время Национального регистра боль­
ных туберкулезом.

В заклю чение подчеркнем, что при разработке 
проектов учетных норм для БЛ  ПТУ  были исполь­

зован опыт работы ведущих специализированных 
БЛ  РФ , а также потребности клиницистов и запросы 
и пожелания специалистов по организационно-ме­
тодической работе. Внедрение в практику работы 
БЛ  П ТУ  стандартных, унифицированных учетных 
форм, а также разработанной на их основе единой 
лабораторной информационной системы позволит 
существенно повысить эффективность и качество 
мониторинга деятельности лабораторий, выполняю­
щих микробиологическую диагностику туберкулеза.

Авторы статьи и эксперты, участвовавшие в раз­
работке проектов новых учетных форм для БЛ  ПТУ, 
благодарны за высокую оценку их труда и будут 
признательны  за конструктивны е предлож ения, 
способствующие совершенствованию мониторинга 
микробиологической диагностики туберкулеза в РФ.
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