      АИТВ және туберкулез: ерекшеліктері және диагностикасы.
 Дүниежүзілік денсаулық сақтау ұйымының мәліметі бойынша, туберкулез әлемде жұқпалы аурулардан болатын өлім-жітімнің басты себебі болып қала береді. 2024 жылы әлемде 10 миллион адам туберкулезбен ауырып, 1,5 миллион адам аурудан қайтыс болды. Сондай-ақ, әлем халқының төрттен бірі туберкулез бактерияларымен ауырады. Бұл адамдарға профилактикалық терапияны қамтамасыз ету оларды аурудан қорғап қана қоймайды, сонымен қатар қоғамда жұқтыру қаупін азайтады. Туберкулез АИТВ жұқтырған адамдар өлімінің ең көп тараған себебі болып қала береді. Қазақстан Республикасы Денсаулық сақтау министрлігінің 2020 жылғы 30 қарашадағы № 214 «Туберкулездің алдын алу іс-шараларын ұйымдастыру және жүргізу жөніндегі нұсқаулық» бұйрығының 3-қосымшасына сәйкес туберкулездің химиопрофилактикасы антиретровирустық терапияны тиімді толықтырады және аурудың дамуын болдырмауға және адамдардың өмірін сақтауға мүмкіндік береді. Туберкулез АИТВ жұқтырған адамдар өлімінің ең көп тараған себебі болып қала береді. Туберкулезбен ауыратындармен байланыста тұрмайтын АИТВ-инфекциясының оң статусы анықталған барлық АИТВ жұқтырған адамдар (ересектер, жасөспірімдер, балалар) туберкулезге қарсы химиопрофилактикадан бір рет өтеді.АИТВ-мен (бұдан әрі – АИТВ) өмір сүретін адамдар жыл сайын 100% химиопрофилактикалық емдеумен (бұдан әрі – ҚҚ) қамтылады. Егер 2023 жылы есепті кезеңнің аяғында 390 АИТВ-2024 болса, 2 айда -11 жаңадан анықталды, оның ішінде 11-і СП, 100% қамтылды 2024 жылдың осы кезеңінде 401 АИТВ тіркелді -2 айда, 12 жаңадан анықталды; бұл қамту 100% құрайды. 2024 жылдың 2 айының қорытындысы бойынша облыстық АИТВ-инфекциясына қарсы күрес орталығында 401 АИТВ жұқтырған адам диспансерлік есепте тұрса, 12 жаңадан анықталған адам, оның 34-і химиопрофилактикалық емделіп, 100% қамтылды. Туберкулезге қарсы диспансерлердің фтизиатрлары химиопрофилактиканы кешенді клиникалық-радиологиялық тексеру нәтижелері бойынша АИТВ-инфекциясы бар адамдарда белсенді туберкулезді алып тастағаннан кейін ғана тағайындайды. Әңгімелесуден кейін емдеуге хабардар етілген келісімді алғаннан кейін фтизиатр науқастың амбулаториялық картасына туберкулездің алынып тасталғаны туралы белгі қояды және химиопрофилактиканы (препарат, доза, қабылдау ұзақтығы) тағайындайды. Химиопрофилактика жұқтыру қаупін азайтуға және АИТВ-мен ауыратын науқастардың өмір сүру ұзақтығын арттыруға мүмкіндік береді. АИТВ жұқтырған адамдарда химиопрофилактикаға көрсеткіштер: науқастардағы иммун тапшылығы жағдайы; иммун тапшылығы вирусының қаншалықты ауыр екеніне қарамастан, туберкулездің жоғары қауіпті тобына жатады. Изониазидті химиотерапияға қарсы көрсеткіштер: • препараттың компоненттеріне жеке төзбеушілік; • психикалық патологиялар; • бауыр циррозының, бүйрек жеткіліксіздігінің болуы; • бронх демікпесінің дамуы және т.б. Бірқатар зерттеулер изониазидпен АИВ-оң науқастарда туберкулездің химиопрофилактикасы өте тиімді екенін көрсетті. Химиопрофилактиканың мақсаты - жұқтыру немесе жасырын туберкулез инфекциясының реактивациясы нәтижесінде пайда болатын аурудың ықтималдығын азайту. Фтизиатр: Тулемисова Амина Жаназаковна 

