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Пацієнту проведена операція – заміна мітрального клапану механічним 

клапаном, пацієнт проходить подальше стаціонарне лікування.  

Висновки: Для багатьох нозологій швидкість встановлення правильного 

діагнозу є важливою через розвиток наслідків та ускладнень. У разі системного 

підвищення температури тіла треба бути насторожі розвитку інфекційного 

ендокардиту у даного пацієнта.   

 

COVID-19 ТА ТУБЕРКУЛЬОЗ: ДІАГНОСТИКА ТА ЛІКУВАННЯ 

ЛЕТАЛЬНОГО СИНЕРГІЗМУ  

Бондар О. О., Рождественська А. О. 

Харківський національний медичний університет, м.Харків, Україна 

 

Актуальність. До пандемії коронавірусної хвороби COVID-19 

туберкульоз (ТБ) був «найгіршою вбивцею» серед респіраторних інфекційних 

захворювань. Останніми роками в Україні спостерігалось прогресивне 

збільшення випадків туберкульозу, виявлених за допомогою розвитку 

скринінгових програм діагностики та підвищення обізнаності населення щодо 

даної патології. Однак 2020 році в Україні було зареєстровано 17 593 випадки 

первинних або рецидивних захворювань на активний туберкульоз. Показник 

захворюваності того ж року станови 42,2 у розрахунку на сто тисяч населення, 

що приблизно на 30% менше, ніж у 2019 році. Вважається, що позитивну 

тенденцію в діагностиці туберкульозу різко змінила саме пандемія COVID-19, 

яка в багатьох частинах світу призвела до суттєвого скорочення тестування на 

туберкульоз і повідомлень про випадки захворювання, а також пов’язаного з цим 

збільшення смертності, що повернуло глобальний контроль за туберкульозом 

приблизно на 10 років назад. Також поєднання цих двох тяжких захворювань 

може бути руйнівним для респіраторної системи пацієнтів та мати серйозні 

наслідки для здоров’я населення в цілому. 

Мета: оцінити дані, які показують зв’язок між туберкульозом і тяжкістю та 

смертністю від COVID-19. 
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Матеріали та методи. Аналіз сучасних наукових джерел за допомогою 

пошуку інформації щодо синергічного впливу двох респіраторних захворювань 

COVID-19 та ТБ. 

Результати. Дані, що з’являються, показують, що пандемія COVID-19 

спричинила помітне зменшення кількості повідомлень про випадки 

захворювання та імунізації бацилою Кальметта-Герена, що зрештою сприяло 

передачі захворювання та збільшенню сприйнятливого населення. Подібність 

між клінічними характеристиками туберкульозу та COVID-19 посилює 

ускладнення для громадського здоров’я, оскільки в обох випадках захворювань є 

ознаки імунної дисрегуляції, що призводить до тяжких наслідків. Клінічні дані 

свідчать про те, що тяжкий гострий респіраторний синдром, викликаний 

коронавірусом SARS-CoV-2, створює схильність пацієнтів до інфікування 

туберкульозом або може призвести до реактивації латентного захворювання. Так 

само основне туберкульозне захворювання може погіршити перебіг COVID-19. 

Також автори зазначають, що застосування імуносупресивних та 

імуномодулюючих схем лікування COVID-19, які можуть обумовлювати 

активацію супутньої бактеріальної інфекції та негативну взаємодію з 

протитуберкульозними препаратами, вимагає обережності. 

Висновки. Таким чином, враховуючи синергетичний вплив цих двох 

респіраторних захворювань, вкрай важливо вчасно діагностувати та 

контролювати обидва захворювання для боротьби з коморбідністю туберкульозу 

та COVID-19. Летальний синергізм даних патологій може сприяти більш 

серйозній клінічній еволюції кожного з захворювань. Тому виникає необхідність 

проведення ефективного скринінгу підозрюваних на коінфекцію, а також 

спостереження за пацієнтами навіть без підозри на дану коморбідність на фазі 

постковідного синдрому. Варіанти лікування при COVID-19 обмежені, а 

застосування деяких з них, зокрема, антицитокінової терапії, вимагає ретельного 

попереднього обстеженння на наявність латентних бактеріальних інфекцій. 

 


