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Резюме:В Республиканской референс лаборатории НЦФ при помощи анализа XpertMTB/RIF протестировано 87 
внелегочных образцов патологического материала. Мы выявили ДНК M.Tuberculosis в 21 случае (25%). ДНК 
M.Tuberculosisc мутацией в гене гроВ, ведущей к развитию резистентности к рифампицину, была выявлена у 4 больных 
(5%). ТБ с сохраненной чувствительностью к рифампицину обнаружен в 17 случаях (20%).
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Summary: The Republican Reference Laboratory by the Xpert MTB/RIF analysis has tested 87 samples of extra-pulmonary 
pathological materials. We identified the DNA o f M. tuberculosis in 21 cases (25%). DNA o f M.tuberculosis with a mutation in 
the gene rpoB, leading to the development o f  resistance to rifampicin, was found in 4 patients (5%). ТВ with preserved sensitivity 
to rifampicin was found in 17 cases (20%).
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Введение соответствующее лечение [2].
Учитывая, что 9 миллионов новых В Кыргызстане эпидемиологическая

случаев заболевания и 2 миллиона смертей ситуация по туберкулезу стабилизировалась,
регистрируется каждый год, заболеваемость отмечается тенденция к снижению показателей
туберкулезом (ТБ) остается одной из ведущих заболеваемости. Как и во многих странах
проблем здравоохранения во всем мире [1]. В бывшего Советского Союза высока доля
большинстве случаев болезнь поражает легкие, внелегочного туберкулеза в структуре
но есть и не незначительное количество случаев, заболеваемости, что требует улучшения подхода
около 15%, с внелегочным поражением в к диагностике заболевания и улучшения доступа
странах с низкой заболеваемостью. Есть даже к новейшим методам выявления [3].
более высокие показатели в регионах с высокой За последние 5 лет произошли
заболеваемостью. У ВИЧ-инфицированных значительные сдвиги в молекулярных методах

больных часто развивается внелегочный выявления туберкулеза и определения
туберкулез, который быстро прогрессирует, если устойчивости к противотуберкулезным
диагноз не поставлен вовремя и не назначено препаратам. Сейчас во всем мире внедряется и
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Таблица I.
*Расшифровку аббревиатур см. в тексте
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тестируется автоматизированная, работающая 
на картриджах система, известная под 
названием Xpert MTB/RIF, использующая метод 
полимеразной цепной реакции (ПЦР), что 
позволяет выявить возбудителей туберкулеза 
определить устойчивость к рифампицину в 

течение двух часов [4].
Обнаружение микобактерий туберкулеза 

с использованием нового коммерческого теста, 
проводимого в режиме реального времени ПЦР 

(XpertMTB/RIF) рекомендовано для образцов 
мокроты [5]. За последние 5 лет произошли 
значительные сдвиги в молекулярных методах 
выявления туберкулеза и устойчивости 
к определенным противотуберкулезным 
препаратам.

Ряд авторов при исследовании образцов 
ткани, мочи, кала, спинномозговая жидкость 
(СМЖ) получили подтверждение результатов 
теста XpertMTB/RIF культуральными методами 
[6]. Несмотря на то, что в многочисленных 
публикациях представлены данные о высокой 
чувствительности и специфичности теста для 

внелегочных образцов, использование данного 
метода для выявления ТБ требует валидации [7].

Целью нашего исследования явилось 
изучение эффективности применения теста 
XpertMTB/RIF для диагностики внелегочных 
форм ТБ в условиях Кыргызской Республики.

Материал и методы.
Материалом исследования явились

плевральная жидкость, моча, асцитическая 
жидкость, спинномозговая жидкость (СМЖ), 
гной из операционных ран и мазок из 
зева, взятые у пациентов с внелегочными 
формами туберкулеза. Поступивший в 
лабораторию патологический материал, в 
шкафу биологической безопасности 2-го класса 
переносился в стерильную полипропиленовую 
пробирку высокой плотности, после чего 

подвергался гомогенизации, деконтаминации и 

концентрации NALC-NaOH модифицированным 
методом [8]. В полученный осадок объемом 0,5 
мл добавляли 1,5 мл реагента (samplereagent) из 
набора XpertMTB/RIF. Далее тест XpertMTB/RIF 
был проведен в соответствии с инструкциями 
производителя - компании Cepheid, Sunnyvale, 
США [9].

Полученные данные обработаны 
общепринятыми методами медико-

биологической статистики.
Результаты исследования и их обсуждение
В Республиканской референс лаборатории 

(PPJI) НЦФ при помощи анализа XpertMTB/RIF 
протестировано 87 образцов патологического 
материала. Из которых - 40 образцов плевральной 

жидкости, 23 мазка из зева, 9 образцов гноя 
полученных из операционных ран, 8 образцов 
мочи, 5 образцов СМЖ и 2 образца асцитической 
жидкости.

Результаты тестирования внелегочных 
образцов патологического материала тестом
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XpertMTB/RIF.
Как видно из табл. 1, в наших 

исследованиях дезоксирибонуклеиновая кислота 
(ДНК) М.Tuberculosis была обнаружена в 21 
случае, что составило 25% от общего количества 
анализов. ДНК M.Tuberculosisc мутацией в гене 
гроВ, ведущая к развитию резистентности к 
рифампицину (MTB+/RIF устойчивые) была 
выявлена у 4 больных (5%). ДНК M.Tuberculosisc 
сохраненной чувствительностью к рифампицину 
(MTB+/RIF чувствительные) обнаружена в 
17 случаях (20%). Количество анализов с не 
интерпретируемыми результатами составило 
5%, что, возможно, объясняется фактом 
использования материала, контаминированного 
кровью, который является ингибитором 
полимеразно-цепной реакции (ПЦР), лежащей в 
основе XpertMTB/RIF. ДНК M.Tuberculosis была 
определена, но резистентность к рифампицину 
не детерминирована в 2 случаях, что требует 
дальнейшего углубленного изучения штамма 
M.Tuberculosis, циркулирующего в регионе.

Заключение
Проведенные нами исследования 

позволяют сделать заключение, что тест 
XpertMTB/RIF, являясь высокочувствительным 
и специфичным методом детекции ДНК 

M.Tuberculosis, может шире применяться для 
диагностики внелегочных форм туберкулеза.
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