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НОРМАТИВНЫЕ ССЫЛКИ 

 

 В настоящем документе использованы ссылки на следующие норма-
тивные документы (стандарты): 

1. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 
21 марта 2003 года № 109 «О совершенствовании противотуберкулезных 
мероприятий в Российской Федерации». 

2. Приказ Министерства здравоохранения Российской Федерации от 
15 ноября 2012 г. № 932н «Порядок оказания медицинской помощи боль-
ным туберкулезом» с изменениями согласно Приказу Министерства здра-
воохранения РФ от 19 мая 2023 г. N 243н "О внесении изменений в Поря-
док оказания медицинской помощи больным туберкулезом, утвержденный 
приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации от 15 но-
ября 2012 г. N 932н". 

3. Приказ Департамента здравоохранения города Москвы от 20 фев-
раля 2013 г. № 131 «О порядке госпитализации в круглосуточные стацио-
нары противотуберкулезных учреждений Департамента здравоохранения 
города Москвы». 

4. Постановление Главного государственного санитарного врача РФ 
от 28 января 2021 г. N 4 "Об утверждении санитарных правил и норм Сан-
ПиН 3.3686-21 "Санитарно-эпидемиологические требования по профилак-
тике инфекционных болезней" (с изменениями и дополнениями). 

5. Постановление Главного государственного санитарного врача РФ 
от 25 мая 2022 г. N 16 "О внесении изменения в санитарные правила и 
нормы СанПиН 3.3686-21 "Санитарно-эпидемиологические требования по 
профилактике инфекционных болезней", утвержденные постановлением 
Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 
28.01.2021 N 4". 

6. Приказ Департамента здравоохранения г. Москвы от 13 января 
2023 г. N15 "Об утверждении Регламента маршрутизации пациентов на 
плановую госпитализацию, восстановительное лечение, обследование, 
консультацию в медицинские организации для получения первичной спе-
циализированной медико-санитарной помощи и специализированной, за 
исключением высокотехнологичной, медицинской помощи" (Приложение 
1). 

7. Приказ Департамента здравоохранения г. Москвы от 31.05.2023 № 
594 "О совершенствовании управления каналами госпитализации при ока-
зании стационарной медицинской помощи в плановой, неотложной и экс-
тренной формах в медицинских организациях государственной системы 
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здравоохранения города Москвы» с изменениями и дополнениями от 16 
августа 2023 г. 

8. Приказ Департамента здравоохранения г. Москвы от 14.09.2023 № 
920 "Об утверждении правил организации стационарной и специализиро-
ванной медицинской помощи пациентам с гриппом, ОРВИ, новой корона-
вирусной инфекцией (COVID-19), внебольничными пневмониями на эпи-
демический сезон 2023-2024 годов" (Приложение 2). 

9. Методические рекомендации MP 3.1.0229-21 "Рекомендации по 
организации противоэпидемических мероприятий в медицинских органи-
зациях, осуществляющих оказание медицинской помощи пациентам с но-
вой коронавирусной инфекцией (COVID-19) (подозрением на заболевание) 
в стационарных условиях" (утв. Федеральной службой по надзору в сфере 
защиты прав потребителей и благополучия человека 18 января 2021 г.). 

10. Приказ Минздрава России от 20.10.2020 N 1130н "Об утвержде-
нии Порядка оказания медицинской помощи по профилю "акушерство и 
гинекология" (Зарегистрировано в Минюсте России 12.11.2020 N 60869). 

11. Приказ Департамента здравоохранения города Москвы от 
26.12.2023 №1281 «О совершенствовании деятельности медицинских ор-
ганизаций государственной системы здравоохранения города Москвы, ока-
зывающих медицинскую помощь по профилю «акушерство и гинеколо-
гия» и «инфекционные болезни». 

12. Приказ Департамента здравоохранения города Москвы от 
26.12.2023 № 1282 «О совершенствовании деятельности медицинских ор-
ганизаций государственной системы здравоохранения города Москвы, ока-
зывающих медицинскую помощь по профилю «акушерство и гинеколо-
гия» больным туберкулезом». 

13. Распоряжение Департамента здравоохранения города Москвы от 
02.02.2024 № 81-18-120749/24 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

ТЕРМИНЫ И ОПРЕДЕЛЕНИЯ 
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В настоящем документе применены следующие термины с соответ-
ствующими определениями: 

Интенсивная фаза лечения туберкулеза – начальный этап прове-
дения противотуберкулезной химиотерапии в максимальном объеме с це-
лью ликвидации клинических проявлений заболевания, максимального со-
кращения популяции микобактерий туберкулеза и профилактики развития 
лекарственной устойчивости 

Рецидив туберкулеза – случай лечения пациента, у которого преды-
дущий курс химиотерапии был завершен эффективно, а затем был зареги-
стрирован повторный эпизод туберкулеза 

Превентивное противотуберкулезное лечение – назначение проти-
вотуберкулезных препаратов с целью предупреждения появления или ре-
цидива заболевания в группах риска 

Противотуберкулезная химиопрофилактика - назначение. проти-
вотуберкулезных препаратов лицам из групп риска заболевания туберкуле-
зом вне зависимости от факта наличия признаков латентной инфекции 

Латентная туберкулезная инфекция - состояние, при котором ми-
кобактерии туберкулеза присутствуют в организме человека, обусловливая 
положительные реакции на иммунологические тесты, в том числе на ал-
лергены туберкулезные, при отсутствии клинических и рентгенологиче-
ских признаков заболевания туберкулезом 

Множественная лекарственная устойчивость – устойчивость ми-
кобактерии туберкулеза одновременно к изониазиду и рифампицину неза-
висимо от наличия устойчивости к другим противотуберкулезным препа-
ратам 

Канал госпитализации – характеристика способа и причины по-
ступления пациента в стационар 
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СОКРАЩЕНИЯ 

 

БОМЖ − (лицо) без определенного места жительства 

БЦЖ − противотуберкулезная вакцина (cокр. от Бацилла Кальмета-

Жерена, Bacillus Calmette-Guerin, BCG) 

ВИЧ − вирус иммунодефицита человека 

ГБУЗ − государственное бюджетное учреждение здравоохранения 

ГДН − группа диспансерного наблюдения 

ДЗМ − Департамент здравоохранения г. Москвы 

КТ − компьютерная томография 

МБТ − микобактерия туберкулеза 

МЛУ − множественная лекарственная устойчивость 

МНПЦ − московский научно-практический центр 

ОРВИ − острая респираторная вирусная инфекция 

ОРЗ − острое респираторное заболевание 

ПЦР − полимеразная цепная реакция 

РФ − Российская Федерация 

ТЛПО − туберкулезное легочное педиатрическое отделение 

ЦНС − центральная нервная система 

ШЛУ − широкая лекарственная устойчивость 

COVID-19 – Соrona Virus Disease 2019, потенциально тяжелая острая 

респираторная инфекция, вызываемая коронавирусом SARS-

CoV-2 
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ВВЕДЕНИЕ 

 

Стационары противотуберкулезных организаций и туберкулезные 
санатории Департамента здравоохранения города Москвы выполняют ле-
чебно-диагностические функции в отношении групп пациентов [1, 2]:  

1) с установленным туберкулезом различных локализаций;  
2) нуждающихся в исключении или подтверждении диагноза тубер-

кулеза;  
3) лиц из групп высокого риска заболевания туберкулезом (из очагов 

туберкулезной инфекции; с латентной туберкулезной инфекцией; детей, не 
вакцинированных БЦЖ; с сопутствующей патологией − ВИЧ, сахарный 
диабет, бесплодие и др.). 

В условиях достигнутого в г. Москве относительного эпидемиологи-
ческого благополучия и сокращения числа больных туберкулезом посто-
янных жителей необходима оптимизация количественной и качественной 
структуры коечного фонда медицинских организаций противотуберкулез-
ного профиля [3, 4].  

В целях оптимизации использования коечного фонда стационаров 
противотуберкулезных организаций и туберкулезных санаториев Департа-
мента здравоохранения города Москвы и в соответствии с документами [5-

17]: 

– Приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации 
от 21 марта 2003 года № 109 «О совершенствовании противотуберкулез-
ных мероприятий в Российской Федерации»;  

– Приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации 
от 15 ноября 2012 г. № 932н «Порядок оказания медицинской помощи 
больным туберкулезом» с изменениями согласно Приказу Министерства 
здравоохранения РФ от 19 мая 2023 г. N 243н "О внесении изменений в 
Порядок оказания медицинской помощи больным туберкулезом, утвер-
жденный приказом Министерства здравоохранения Российской Федерации 
от 15 ноября 2012 г. N 932н"; 

– Приказом Департамента здравоохранения города Москвы от 20 
февраля 2013 г. № 131 «О порядке госпитализации в круглосуточные ста-
ционары противотуберкулезных учреждений Департамента здравоохране-
ния города Москвы»;  

– Постановлением Главного государственного санитарного врача РФ 
от 28 января 2021 г. N 4 "Об утверждении санитарных правил и норм Сан-
ПиН 3.3686-21 "Санитарно-эпидемиологические требования по профилак-
тике инфекционных болезней" (с изменениями и дополнениями); 

https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
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– Постановлением Главного государственного санитарного врача РФ 
от 25 мая 2022 г. N 16 "О внесении изменения в санитарные правила и 
нормы СанПиН 3.3686-21 "Санитарно-эпидемиологические требования по 
профилактике инфекционных болезней", утвержденные постановлением 
Главного государственного санитарного врача Российской Федерации от 
28.01.2021 N 4"; 

– Приказом Департамента здравоохранения г. Москвы от 13 января 
2023 г. N15 "Об утверждении Регламента маршрутизации пациентов на 
плановую госпитализацию, восстановительное лечение, обследование, 
консультацию в медицинские организации для получения первичной спе-
циализированной медико-санитарной помощи и специализированной, за 
исключением высокотехнологичной, медицинской помощи"  (Приложение 
1); 

 – Приказом Департамента здравоохранения г. Москвы от 31.05.2023 
№ 594 "О совершенствовании управления каналами госпитализации при 
оказании стационарной медицинской помощи в плановой, неотложной и 
экстренной формах в медицинских организациях государственной системы 
здравоохранения города Москвы» с изменениями и дополнениями от 16 
августа 2023 г.; 

– Приказом Департамента здравоохранения г. Москвы от 14.09.2023 
№ 920 "Об утверждении правил организации стационарной и специализи-
рованной медицинской помощи пациентам с гриппом, ОРВИ, новой коро-
навирусной инфекцией (COVID-19), внебольничными пневмониями на 
эпидемический сезон 2023-2024 годов" (Приложение 2); 

– Методическими рекомендациями MP 3.1.0229-21 "Рекомендации 
по организации противоэпидемических мероприятий в медицинских орга-
низациях, осуществляющих оказание медицинской помощи пациентам с 
новой коронавирусной инфекцией (COVID-19) (подозрением на заболева-
ние) в стационарных условиях" (утв. Федеральной службой по надзору в 
сфере защиты прав потребителей и благополучия человека 18 января 2021 
г.); 

– Приказом Минздрава России от 20.10.2020 N 1130н "Об утвержде-
нии Порядка оказания медицинской помощи по профилю "акушерство и 
гинекология" (Зарегистрировано в Минюсте России 12.11.2020 N 60869); 

– Приказом Департамента здравоохранения города Москвы от 
26.12.2023      №1281 «О совершенствовании деятельности медицинских 
организаций государственной системы здравоохранения города Москвы, 
оказывающих медицинскую помощь по профилю «акушерство и гинеколо-
гия» и «инфекционные болезни»; 

https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
https://docs13.online-sps.ru/#
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– Приказом Департамента здравоохранения города Москвы от 
26.12.2023 № 1282 «О совершенствовании деятельности медицинских ор-
ганизаций государственной системы здравоохранения города Москвы, ока-
зывающих медицинскую помощь по профилю «акушерство и гинеколо-
гия» больным туберкулезом»; 

– Распоряжением Департамента здравоохранения города Москвы от 
02.02.2024 № 81-18-120749/24;  

– Клиническими рекомендациями Российского общества фтизиатров 
«Туберкулез у детей», 2022 г., «Туберкулёз у взрослых», 2022 г. [18, 19]. 

Разработаны показания и маршрутизация пациентов, которые долж-
ны быть соблюдены при госпитализации в различные медицинские орга-
низации противотуберкулезного профиля [2]. 

С целью организации эффективного использования коечного фонда и 
контроля за госпитализацией больных в туберкулезные стационары в ГБУЗ 
«МНПЦ борьбы с туберкулезом ДЗМ» (далее Центр) создан отдел госпи-
тализации и оперативного управления.  Последний ежедневно получает 
информацию о движении больных за сутки и наличии свободных мест в 
стационарах Центра, ГБУЗ «Туберкулёзная клиническая больница №3 им. 
профессора Г.А. Захарьина ДЗМ» и ГБУЗ «Туберкулёзная больница им. 
А.Е. Рабухина ДЗМ». 

Врачи-фтизиатры указанного отдела по телефону и защищённой 
электронной почте (.mos.ru) принимают заявки на плановую госпитализа-
цию из противотуберкулезных учреждений или перевод больных из стаци-
онаров общей лечебной сети в туберкулезные стационары, анализируют 
полученные данные, определяют необходимый профиль койки и опти-
мальную маршрутизацию пациентов.  
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1. ПОКАЗАНИЯ ДЛЯ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ ПАЦИЕНТОВ В КРУГ-
ЛОСУТОЧНЫЕ СТАЦИОНАРЫ ПРОТИВОТУБЕРКУЛЕЗНЫХ ОР-
ГАНИЗАЦИЙ ДЕПАРТАМЕНТА ЗДРАВООХРАНЕНИЯ ГОРОДА 
МОСКВЫ С КРУГЛОСУТОЧНЫМ ПРЕБЫВАНИЕМ ДЛЯ ВЗРОС-
ЛЫХ 

 

1.1. Показания, связанные с туберкулезным процессом (для проведе-
ния интенсивной фазы или всего основного курса лечения) 
 

1.1.1. Туберкулез органов дыхания с бактериовыделением. 
1.1.2. Туберкулез с распадом легочной ткани. 
1.1.3. Распространенный туберкулез органов дыхания (поражение более 
двух сегментов легких, сочетание легочного процесса с плевритом, пора-
жением внутригрудных лимфоузлов, верхних дыхательных путей, трахеи, 
бронхов). 
1.1.4. Распространенный туберкулез внелегочной локализации 

1.1.5. Туберкулез мозговых оболочек и ЦНС. 
1.1.6. Наличие осложнений туберкулеза любой локализации. 
1.1.7. При любой локализации и распространенности туберкулезного про-
цесса – наличие множественной лекарственной устойчивости микобакте-
рий туберкулеза. 
1.1.8. Необходимость применения специальных методов, в том числе хи-
рургических, для лечения и/или диагностики туберкулеза органов дыхания 
или внеторакальных локализаций. 
1.1.9. Необходимость индивидуального подбора химиотерапии в связи с 
нежелательными реакциями, сопутствующими заболеваниями, либо при 
необходимости использования препаратов по индивидуальным показани-
ям, либо по переносимости лекарственных средств с учетом чувствитель-
ности возбудителя. 
1.1.10. Заболевания, требующие проведения иммуносупрессивной терапии 
(генно-инженерными биологическими препаратами, цитостатиками, анти-
метаболитами, глюкокортикостероидами). 
 

1.2. Показания, связанные с наличием сопутствующих заболеваний и 
состояний, требующих стационарного лечения и/или отягощающих 
течение туберкулеза (для проведения интенсивной фазы или всего ос-
новного курса лечения по поводу туберкулеза или до тех пор, пока со-
путствующее заболевание/состояние требует стационарного лечения 
или наблюдения) 
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1.2.1. ВИЧ-инфекция. 
1.2.2. Гепатит В и С, токсический и другого генеза. 
1.2.3. Новая коронавирусная инфекция, вызванная вирусом COVID-19 

(Sars-Cov-2). 

1.2.4. Сахарный диабет. 
1.2.5. Все формы наркомании и токсикомании, психические и психоневро-
логические заболевания, хронический алкоголизм. 
1.2.6. Беременность, послеродовый период. 
1.2.7. Прочие соматические заболевания, требующие стационарного лече-
ния и/или отягощающие течение туберкулеза. 
1.2.8. Необходимость применения специальных методов, в том числе хи-
рургических, для лечения больного туберкулезом по поводу нетуберкулез-
ных заболеваний. 
 

1.3. Показания, связанные с необходимостью диагностического обсле-
дования (с последующим проведением интенсивной фазы или всего 
основного курса лечения по поводу туберкулеза или до момента ис-
ключения туберкулеза решением Врачебной комиссии медицинской 
организации) 
1.3.1. Необходимость применения специальных методов, в том числе хи-
рургических, для диагностики и дифференциальной диагностики туберку-
леза органов дыхания. 
1.3.2. Необходимость применения специальных методов, в том числе хи-
рургических, для диагностики и дифференциальной диагностики туберку-
леза внелегочных локализаций. 

 

1.4. Показания, связанные с эпидемиологическим фактором – как в 
отношении больных туберкулезом любой локализации, так и при 
наличии подозрения на туберкулезный процесс любой локализации, 
даже при отсутствии перечисленных в пунктах 1.1, 1.2 и 1.3 показаний 

1.4.1. Лица БОМЖ – для проведения основного курса лечения или до мо-
мента исключения туберкулеза решением Врачебной комиссии медицин-
ской организации. 
1.4.2. Люди, проживающие в одной квартире с детьми до 14 лет включи-
тельно – на весь срок интенсивной фазы химиотерапии (вне зависимости 
от формы туберкулезного процесса и наличия бактериовыделения) или до 
момента исключения туберкулеза решением Врачебной комиссии меди-
цинской организации. 
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1.4.3. Люди, проживающие в общежитии, коммунальной квартире – на 
срок интенсивной фазы химиотерапии до момента подтверждения отсут-
ствия бактериовыделения или до момента исключения туберкулеза реше-
нием Врачебной комиссии медицинской организации. 
1.4.4. Лица пожилого и старческого возраста (либо инвалид, нуждающийся 
в постороннем уходе), имеющие ограничения в передвижении, препят-
ствующие амбулаторному обследованию и лечению – до момента под-
тверждения отсутствия бактериовыделения или до момента исключения 
туберкулеза решением Врачебной комиссии медицинской организации. 
1.4.5. Пациенты, которым необходимо обеспечить контролируемый прием 
препаратов при наличии факторов риска досрочного прекращения лечения, 
включая пониженную мотивацию к излечению. 
1.4.6. Больные психическими заболеваниями на время проведения основ-
ного курса лечения. 
1.4.7. Лица, находящиеся в круглосуточных учреждениях Департамента 
труда и социальной защиты населения, до клинического излечения. 
 

1.5. Порядок маршрутизации беременных, рожениц, родильниц, а 
также пациенток с гинекологическими заболеваниями, страдающих 
туберкулезом гениталий и/или туберкулезом других органов 

 

1.5.1. Беременные 

1.5.1.1. Беременные с активным туберкулезом на любом сроке нор-
мально протекающей беременности госпитализируются в ГБУЗ «МНПЦ 
борьбы с туберкулезом ДЗМ». 
1.5.1.2. Беременные с активным туберкулезом и наличием патологии 

беременности до 22 недель включительно госпитализируются в туберку-
лезное гинекологическое отделение Клиники № 2 ГБУЗ «МНПЦ борьбы с 
туберкулезом ДЗМ» для дообследования, решения вопроса о возможности 
пролонгирования беременности и коррекции противотуберкулезной тера-
пии. 
1.5.1.3. Беременные с активным туберкулезом при сроке более 22 
недель гестации при наличии акушерской патологии госпитализируются в 
ГБУЗ «Инфекционная клиническая больница №1 ДЗМ». 
1.5.2. Роженицы 

1.5.2.1. Роженицы с активным туберкулезом любой локализации госпита-
лизируются в ГБУЗ «Инфекционная клиническая больница №1 ДЗМ». 
1.5.2.2. Роженицы, угрожаемые по развитию активного туберкулёза, кон-
тактами с больными туберкулезом, с латентной туберкулезной инфекцией, 
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с клинически излеченным туберкулезом любой локализации с большими 
остаточными изменениями и/или ВИЧ инфекцией госпитализируются в 
ГБУЗ «Инфекционная клиническая больница №1 ДЗМ». 
1.5.3. Родильницы до 10 дня послеродового периода с активным туберку-
лезом госпитализируются в туберкулезное гинекологическое отделение 
Клиники № 2 ГБУЗ «МНПЦ борьбы с туберкулезом ДЗМ» для дообследо-
вания и решения вопроса необходимости коррекции противотуберкулез-
ной терапии. 
1.5.4.  Женщины с гинекологическими заболеваниями 

1.5.4.1. Женщины с гинекологическими заболеваниями, страдающие 
активным туберкулезом любой локализации, госпитализируются в тубер-
кулезное гинекологическое отделение Клиники № 2 ГБУЗ «МНПЦ борьбы 
с туберкулезом ДЗМ» для лечения (в том числе и хирургического) гинеко-
логической патологии и продолжения противотуберкулезной терапии. 
1.5.4.2. Женщины с подозрением на туберкулез гениталий госпита-
лизируются в туберкулезное гинекологическое отделение Клиники № 2 
ГБУЗ «МНПЦ борьбы с туберкулезом ДЗМ» для дообследования и прове-
дения дифференциальной диагностики. 
1.5.4.3. Женщины с активным туберкулезом гениталий госпитализи-
руются в туберкулезное гинекологическое отделение Клиники № 2 ГБУЗ 
«МНПЦ борьбы с туберкулезом ДЗМ» для лечения (в том числе и хирур-
гического), продолжения противотуберкулезной терапии и проведения па-
тогенетического лечения. 
1.5.4.4. Женщины с туберкулезом гениталий неясной активности 
госпитализируются в туберкулезное гинекологическое отделение Клиники 
№ 2 ГБУЗ «МНПЦ борьбы с туберкулезом ДЗМ» для дообследования и 
определения тактики лечения (в том числе и хирургического), продолже-
ния противотуберкулезной терапии и патогенетического лечения. 
1.5.4.5. Женщины с активным туберкулезом любой локализации для 
прерывания беременности до 12 недель госпитализируются в туберкулез-
ное гинекологическое отделение Клиники № 2 ГБУЗ «МНПЦ борьбы с ту-
беркулезом ДЗМ». 
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2. ПОКАЗАНИЯ ДЛЯ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ ПАЦИЕНТОВ В СТА-
ЦИОНАРЫ ГБУЗ «МНПЦ БОРЬБЫ С ТУБЕРКУЛЁЗОМ ДЗМ» С 
КРУГЛОСУТОЧНЫМ ПРЕБЫВАНИЕМ ДЛЯ ДЕТЕЙ 0-17 ЛЕТ 

 

2.1. Показания, связанные с туберкулезным процессом (для проведе-
ния интенсивной фазы или всего основного курса лечения по поводу 
туберкулеза, превентивного противотуберкулезного лечения) 
 

2.1.1. Туберкулез органов дыхания (все формы). 
2.1.2. Туберкулез внелегочных локализаций (все формы). 
2.1.3. Осложнения вакцинации БЦЖ. 
2.1.4. Латентная туберкулезная инфекция, в том числе при отсутствии до-
полнительных факторов риска заболевания туберкулезом. 
2.1.5. Необходимость индивидуального подбора схем противотуберкулез-
ной терапии (в том числе, превентивной) в связи с возрастными особенно-
стями течения туберкулеза, нежелательными реакциями, сопутствующими 
заболеваниями, лекарственной устойчивостью МБТ у источника зараже-
ния. 
2.1.6.  Необходимость подбора схем противотуберкулезных препаратов де-
тям и подросткам из групп риска (IV, VI ГДН) по заболеванию туберкуле-
зом для дальнейшего проведения превентивного лечения в амбулаторных 
условиях. 
2.1.7. Необходимость обеспечения контролируемого приема препаратов 
больными туберкулезом детьми при наличии факторов риска досрочного 
прекращения лечения, включая низкую приверженность к лечению со сто-
роны законного представителя. 
 

2.2. Показания, связанные с наличием сопутствующих заболеваний и 
состояний, требующих стационарного лечения и/или отягощающих 
течение туберкулеза (для проведения интенсивной фазы или всего ос-
новного курса лечения по поводу туберкулеза) при отсутствии противо-
показаний к пребыванию в условиях детского коллектива по основному 
заболеванию и наличии заключения врачей-специалистов соответствую-
щего профиля («психоневрология», «психиатрия», «онкология», «эндокри-
нология», «инфекционные болезни» и др).   
 

2.3. Показания, связанные с необходимостью диагностического обсле-
дования (с последующим проведением интенсивной фазы или всего 
основного курса лечения по поводу туберкулеза или до момента ис-
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ключения туберкулеза решением подкомиссии по туберкулезу у детей 
и подростков Центральной Врачебной комиссии ГБУЗ «МНПЦ борь-
бы с туберкулезом ДЗМ»  
 

2.3.1. Необходимость применения специальных методов, в том числе инва-
зивных и/или требующих анестезиологического пособия (КТ с контраст-
ным усилением и/или под седацией, бронхоскопия, др.), для диагностики и 
дифференциальной диагностики туберкулеза органов дыхания. 
2.3.2. Необходимость применения специальных методов, в том числе инва-
зивных и/или требующих анестезиологического пособия (КТ с контраст-
ным усилением и/или под седацией), для диагностики и дифференциаль-
ной диагностики туберкулеза внелегочных локализаций. 
 

2.4. Показания, связанные с высоким риском заболевания туберкуле-
зом или рецидива туберкулеза 

 

2.4.1. Наличие у лиц с клинически излеченным туберкулезом (III группа 
диспансерного наблюдения) факторов, снижающих сопротивляемость ор-
ганизма и повышающих риск рецидива туберкулеза. 
2.4.2. Наличие у лиц, находившихся в контакте с больными туберкулезом, 
факторов, снижающих сопротивляемость организма и повышающих риск 
развития туберкулеза (IVА группа диспансерного наблюдения). 
2.4.3. Дети от 0 до 3 лет, дети с ВИЧ-инфекцией из контакта с источником 
туберкулеза, независимо от результатов иммунодиагностических проб 

2.4.4. Наличие признаков латентной туберкулезной инфекции у детей и 
подростков с впервые выявленными остаточными посттуберкулезными 
изменениями (VIБ группа диспансерного наблюдения). 
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3. ПОКАЗАНИЯ ДЛЯ ПОВТОРНОЙ ГОСПИТАЛИЗАЦИИ, СВЯ-
ЗАННЫЕ С НАЛИЧИЕМ СОПУТСТВУЮЩИХ ЗАБОЛЕВАНИЙ И 
СОСТОЯНИЙ, ПРЕДСТАВЛЯЮЩИХ УГРОЗУ ЗАБОЛЕВАНИЯ 
ИЛИ РЕЦИДИВА ТУБЕРКУЛЕЗА  
 

3.1. Психоневрологическая патология в стадии обострения. 
3.2. Сопутствующие заболевания, отягощающие течение туберкулеза, в 
стадии обострения. 
3.3. Диагностика сопутствующей соматической патологии у больного ту-
беркулезом, способной привести к обострению туберкулеза. 
3.4. Больные заразными формами туберкулеза, неоднократно нарушаю-
щие санитарно-противоэпидемический режим, на основании решений суда 
госпитализируются в медицинские противотуберкулезные организации для 
обязательного обследования и лечения в стационарных условиях. 
3.5. Больные туберкулёзом, самовольно покинувшие стационар, требую-
щие продолжения лечения в стационаре. 
3.6. Лица, умышленно уклоняющиеся от обследования, в целях выявления 
туберкулеза госпитализируются в медицинские противотуберкулезные ор-
ганизации для обязательного обследования и лечения в стационарных 
условиях. 
3.7. Изменение показаний для медицинской помощи (диагностика, опера-
тивное лечение, долечивание основного заболевания). 
3.8. Нетипичное течение заболевания и/или отсутствие эффекта от прово-
димого лечения. 
3.9. Осложненное течение туберкулеза и/или обострение коморбидного за-
болевания и/или нежелательные явления лекарственной терапии. 
3.10. Необходимость применения диагностических инструментальных и 
хирургических методов лечения, иных методов лечения, не выполняемых в 
данном отделении. 
3.11. Отсутствие возможности обеспечения эффективного динамического 
наблюдения и лечения пациента в амбулаторных и стационар-

замещающих условиях. 

3.12. Состояния, которые угрожают жизни и здоровью пациента: дыха-
тельная недостаточность, декомпенсация хронического легочного сердца, 
хронической сердечной недостаточности, почечной и печеночной недоста-
точности и др. 
3.13. Необходимость дополнительного обследования в диагностически 
сложных случаях для коррекции лечения. 
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3.14. Необходимость комплексной предоперационной подготовки у паци-
ентов с осложненным течением основного заболевания и/или наличием 
коморбидности. 
3.15. Необходимость выполнения повторных хирургических вмешательств 
(этапное лечение, осложнения операций разных локализаций процесса и 
др.). 
3.16. Рекомендация федеральной профильной медицинской организации. 

3.17.  Необходимость проведения различных видов экспертиз, требующих 
динамического наблюдения лечения и комплексного обследования в усло-
виях стационара по направлению медицинских комиссий военкоматов при 
первичной постановке на учет лиц, подлежащих призыву на военную 
службу и обследованию по направлению бюро медико-социальной экспер-
тизы. 
3.18. Необходимость изоляции и получения специфической терапии при 
выявлении у больного туберкулезом новой коронавирусной инфекции 
COVID-19, лабораторно подтвержденной методом ПЦР или экспресс-

методом, определяющим антиген SARS-COV-2, и/или при наличии рент-
генологических признаков заболевания. (кроме пациентов, подлежащих 
госпитализации в ТЛПО филиала Детское отделение ГБУЗ «МНПЦ борь-
бы с туберкулезом ДЗМ»). 
3.19. Необходимость повторной госпитализации больных туберкулезом, 
выписанных из отделений, как контактных по COVID-19 и другими ин-
фекционными заболеваниями с целью изоляции в домашних условиях на 
период инкубации. 
3.20. Необходимость повторной госпитализации больных туберкулезом, 
перенесших COVID-19, имеющих высокий риск персистенции вируса 
SARS-COV-2, по окончании инкубационного периода.   
3.21. Необходимость повторной госпитализации детей и подростков для 
продолжения лечения, выписанных из ТЛПО филиала Детское отделение 
ГБУЗ «МНПЦ борьбы с туберкулезом ДЗМ» как заболевших/контактных 
по COVID-19, ОРЗ, ветряной оспе и другим инфекционным заболеваниям.  
3.22. Необходимость повторной госпитализации в случае выявления 
МЛУ/ШЛУ возбудителя к противотуберкулезным препаратам у больного 
или источника заражения, требующая изменения схемы лечения и индиви-
дуального, контролируемого подбора каждого препарата из новой схемы 
под круглосуточным мониторингом переносимости и параметров жизнен-
но-важных функций. 
3.23. Возобновление (появление) бактериовыделения МБТ по время курса 
химиотерапии или после его окончания. 
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