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Тезисы
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Актуальность: Туберкулез на современном этапе представляет серьезную медико-социальную проблему общества. В мире в настоящее 
время зарегистрировано 9,3 млн больных туберкулезом, инфицировано возбудителем туберкулеза 1/3 населения. Ежегодно от тубер-
кулеза умирает 1,8 млн человек. 
Россия входит в число 22 стран с наиболее высоким бременем туберкулеза. Туберкулез обусловливает около 0,1% всех случаев за-
болевания, 3,2% новых случаев инвалидности и около 1,5% ежегодных случаев смерти больных, занимая девятое место в структуре 
причин инвалидизации и смертности современного российского населения. В этой связи главная роль должна отводиться адекватному 
лечению больных туберкулезом в особой степени на стационарном его этапе. 
Цель: Проведение оценки стоимости 1-го пролеченного больного в месяц за счет средств федерального бюджета в 2004-2009 годы, 
а также сравнительного анализа стоимости стационарного лечения в структурных подразделениях клиники учреждения в 2009 году. 
Материалы и методы: В Уральском научно-исследовательском институте фтизиопульмонологии лечебная помощь больным туберкуле-
зом органов дыхания и внелегочных локализаций оказывается на базе клиники. 
Результаты: Исследования свидетельствуют, что в течение 2004-2009 годов наблюдался рост стоимости 1-го пролеченного больного 
в месяц на базе клиники научно-исследовательского института в 1,8 раза с 4430 до 8133 рублей, что связано с увеличением расходов 
в течение анализируемого периода времени на приобретение медикаментов, перевязочных средств в 1,6 раза, на питание – в 3,1 раза. 
Средняя длительность пребывания на койке, соответственно стоимость лечения больных туберкулезом в отделениях клиники отличает-
ся неоднозначностью. Данный факт обусловлен формой туберкулеза и локализацией процесса у пациентов, наличием или отсутствием 
множественной лекарственной устойчивости возбудителя к противотуберкулезным препаратам. 
В 2009 г. стоимость лечения одного пациента в структурных подразделениях клиники варьировала от 82263,37 руб. в туберкулезном ле-
гочно-хирургическом отделении до 177353,54 руб. в отделении лечения больных туберкулезом легких с множественной лекарственной 
устойчивостью (МЛУ), различие составило 2,1 раза. Максимальная стоимость лечения одного больного данным инфекционным забо-
леванием в отделении лечения больных туберкулезом с МЛУ в отличие от других структурных подразделений связана с более высокой 
стоимостью одного койко-дня в результате произведенных затрат учреждением на приобретение медикаментов, расходных материалов 
по причине лечения в нем особого контингента больных, отличающегося тяжестью течения заболевания, распространенностью тубер-
кулезных поражений и наличием сопутствующей патологии. При лечении больных туберкулезом с МЛУ возбудителя требуется приме-
нение дополнительных методов инструментальных вмешательств и терапии, как основного заболевания, так и коррекции побочных 
эффектов от использования противотуберкулезных препаратов, что вносит вклад в увеличение показателя стоимости 1 пролеченного 
больного. 
Выводы: Таким образом стоимость лечения больных туберкулезом на базе клиники Уральского научно-исследовательского института 
фтизиопульмонологии характеризуется дисперсией показателя, определяемой высоким процентом среди госпитализируемых в данное 
специализированное учреждение больных с распространенными и осложненными формами туберкулеза после неэффективного ос-
новного курса лечения в стационаре по месту жительства. 
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