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АННОТАЦИЯ 
В статье приводится анализ 288 случаев больных с эксропульмональным туберкулезом. Подробно 
освещаются вопросы измененных электрокардиографических показателей при данной патологии. 
Выявлено, что в 97% случаях отмечались патологические состояния со стороны сердечно-
сосудистой системы, а своевременная начатая коррекция, в которой нуждаются химиотерапия и 
планированное оперативное лечение, позволит улучшить прогноз и исход специфического 
процесса. Установлено, что, учитывая интоксикацию организма за счет специфического процесса и 
побочные действия антимикобактериальных препаратов полное клиническое излечение 
достигается в комплексном подходе - в диагностике функциональных изменений со стороны 
паренхиматозных органов и их лечении. 
Ключевые слова: экстропульмональный туберкулез, электрокардиограмма, сердечно-сосудистая 
система, лечение. 
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СHARACTER OF ELECTROCARDIOGRAPHIC CHANGES IN PATIENTS WITH 
EXROPULMONAL TUBERCULOSIS 

ANNOTATION 
The article provides an analysis of 288 cases of patients with exropulmonary tuberculosis. The issues of 
altered electrocardiographic parameters in this pathology are covered in detail. It was found that in 97% of 
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cases there were pathological conditions of the cardiovascular system, and timely correction, which requires 
chemotherapy and planned surgical treatment, will improve the prognosis and outcome of a specific 
process. It has been established that, taking into account the intoxication of the body due to a specific 
process and the side effects of antimycobacterial drugs, a complete clinical cure is achieved in an integrated 
approach - in the diagnosis of functional changes in parenchymal organs and their treatment. 
Key words: extrapulmonary tuberculosis, electrocardiogram, cardiovascular system, treatment. 
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EKSROPULMONAL TUBERKULYOZ BO'LGAN BEMORLARNING 

ELEKTROKARDIOGRAFIK O'ZGARISHLARINING XARAKTERISTIKASI 
 

ANNOTATSIYA 
Maqolada o'pkadan tashqari tuberkulyoz bilan kasallangan 288 ta holat tahlil qilingan. Ushbu patologiyada 
o'zgartirilgan elektrokardiografik ko'rsatkichlar masalalari batafsil yoritilgan. Aniqlanishicha, 97% hollarda 
yurak-qon tomir tizimining patologik holatlari mavjud bo'lib, kimyoterapiya va rejalashtirilgan jarrohlik 
davolanishni talab qiladigan o'z vaqtida tuzatish muayyan jarayonning prognozi va natijasini yaxshilaydi. 
Aniqlanishicha, tananing ma'lum bir jarayon tufayli intoksikatsiyasi va antimikobakterial dorilarning 
nojo'ya ta'sirini hisobga olgan holda, to'liq klinik davolanishga kompleks yondashuvda - parenximal 
organlardagi funktsional o'zgarishlar diagnostikasi va ularni davolashda erishiladi.  
Kalit so'zlar: o'pkadan tashqari sil kasalligi, elektrokardiogramma, yurak-qon tomir tizimi, davolash. 

 
Актуальность. В настоящее время туберкулез продолжает представлять глобальную угрозу 

жизни для человека, где вопросы по заболеваемости, распространенности и смертности остаются 
актуальными и по сей день. Удельный вес внелегочных форм туберкулеза по данным разных 
исследователей колеблется в пределах 12-28% в общей структуре выявленного туберкулеза, в 
зашедших случаях приводя к инвалидизации, по причине потери функции органа [1-4]. 

В свою очередь представляется актуальным исследовать сердечно-сосудистую систему при 
ведении больных с эксропульмональными формами туберкулеза, так как и сопутствующая 
патология способствует утяжелению течения процесса. 

Цель исследования. Изучение электрокардиографических (ЭКГ) изменений у больных с 
эксропульмональным туберкулезом. 

Материалы и методы исследования. Проанализированы результаты ЭКГ данных 288 
впервые выявленных пациентов, находившихся на лечении в хирургическом внелегочном 
отделении Самаркандского областного центра фтизиатрии и пульмонологии, за период с 2020-2022 
гг. Регистрация ЭКГ показателей больных с экстропульмональным туберкулезом осуществлялась с 
помощью трехканального миниатюрного электрокардиографа ЭК-1Т-1/3-07 «Аксион» (Россия) в 
стандартных отведениях до начала комплексного противотуберкулезного лечения в сочетании с 
хирургическими методами и в конце интенсивной фазы лечения. В исследовании преобладали лица 
женского пола152 случая (52,8%), мужского 136 (47,2%) соответственно. По возрастному аспекту 
пациенты регистрировались от 14-70 лет (таблица 1).  
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Таблица 1  
Распределения наблюдений по полу и возрасту 

 
Возрастные категории  

Всего кол-во и % 

До 18 5 2% 
19-40 107 37% 
41-60 124 43% 
61-70 52 18% 
Всего  288 100 % 

 
Из приведенной таблицы №1 очевидно, что удельный вес приходился на лиц наиболее 

трудоспособного возраста (19-60 лет) – 80%. 
У больных были установлены следующие клинические формы экстрапульмонального 

туберкулеза, представленные на таблице №2. 
Таблица 2 

Характеристика экстрапульмонального туберкулеза у исследованных пациентов 
 

Клиническая форма Кол-во и % 
Активный туберкулезный спондилит 174 (60%) 
Сочетанные поражения туберкулезного спондилита и 
вторичные формы легочного туберкулеза 

105 (36,5%) 

Туберкулез тела правого восьмого ребра 1 (0,4%) 
Туберкулез рукоятки грудины с переходом в 1-е и во 2-е 
ребро справа 

1 (0,4%) 

Туберкулез молочной железы 1 (0,4%) 
Туберкулез крупных суставов нижних конечностей в 
сочетании с бруцеллезом 

2 (0,7%) 

Полиорганный туберкулез в виде туберкулеза правой 
подмышечной области с абсцессом и поражением 
окружающей ткани + туберкулезная волчанка 
промежности+туберкулезный правосторонний коксит+ 
СПИД. 

1 (0,4%) 

Сочетанное поражение легких и кишечника, осложненное 
каловым перитонитом (в послеродовом периоде) 

1 (0,4%) 

Изолированное поражение поясничного отдела 
позвоночника, осложненное туберкулезным менингитом 
(пациентка на 6 месяце после родов) 

1 (0,4%) 

Поражения смежных позвонков шейного и грудного 
отдела позвоночника. 
 

1 (0,4%) 

Всего 288 (100%) 
 

Приведенные данные в таблице №2 позволяют установить, что наиболее часто из всех 
экстропульмональных форм туберкулеза наиболее часто поражается костно-суставная система и в 
данном случае это позвоночник, который составил 174 (60%) случаев. 

Результаты исследования. В процессе исследования выявлено, что у 92 (31,9%) больных 
наблюдалась гипертрофия левого желудочка, гипертрофия правого желудочка часто сочеталась с 
полной или неполной блокадой левой ножки пучка Гиса – у 16 (5,5%) больных. Наиболее часто 
диагностированы метаболические изменения в миокарде желудочков - у 80 (27,7%) больных. Кроме 
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того наблюдались следующие виды нарешения сердечной деятельности: гипоксия передне-
перегородочной области - у 22 (7,6%) пациентов, гипоксия задней стенки левого желудочка – у 6 
(2%), нарушения внутрижелудочковой проводимости – у 21 (7,3%),  блокада передней ветви левой 
ножки пучка Гиса – у 12 (4,2%), изменения в передней стенке правого желудочка - у 5 (1,7%), 
хроническое нарушение коронарного кровообращения в задне-боковой стенке левого желудочка - 
у 17 (5,9%), хроническое нарушение коронарного кровообращения в миокарде желудочков – у 21 
(7,3%) больного. 

Нарушение функции автоматизма миокарда в виде синусовой тахикардии (число сердечных 
сокращений 90 и более) - у 143 (49,7%) пациентов, лишь у 27 (9,4%) отмечалась брадикардия. 
Нарушение возбудимости миокарда в виде предсердных экстрасистол - у 17 (5,9%), нарушение 
реполяризации - у 22 (7,6%). ЭКГ без каких-либо нарушений наблюдалась лишь у 15 (5,2%) 
больных. 

Необходимо отметить, что в процессе химиотерапии антимикобактериальными препаратами 
первого ряда у пациентов через 10-15 дней лечения были выявлены следующие изменения на ЭКГ 
- у 28 (9,2%) больных со спондилитом грудо-поясничной области находящихся в иммобилизации 
наблюдалась резкая инверсия зубца Т во всех грудных отведениях. Данное изменение трактовалось 
как выраженнное дуффузно-дистрофическое изменение в желудочке миокарда. 

После проведения коррекции лечения, в зависимости от вида патологических изменений на 
ЭКГ и жалоб больных со стороны сердечно-сосудистой системы, проводимое комплексное лечение 
метаболиками, коронаролитиками, антогонистами кальция, антигипоксантами приводило к 
полному восстановлению миокарда в течение 10-12 дней, отмечалось значительное улучшение ЭКГ 
показателей и общего состояния пациентов – нормализовывался ритм, повышался суммарный 
вольтаж зубцов R и T, улучшилось кровообращение  и исчезли патологические изменения в 
кардиограммах. 

Выводы. Таким образом, как при изолированных экстропульмональных формах туберкулеза, 
так и в сочетании с легочным процессом в 97 % случаев при ЭКГ исследовании больных отмечались 
патологические состояния со стороны сердечно-сосудистой системы. ЭКГ исследование помогает 
более полно оценить тяжесть состояния больных, а своевременная коррекция нарушений функции 
сердечно-сосудистой системы позволяет улучшить прогноз и исход специфического процесса, 
кроме того, химиотерапия и планированное оперативное лечение нуждаются в коррекции сердечно-
сосудистой системы. Учитывая интоксикацию организма за счет специфического процесса и 
побочных действий антимикобактериальных препаратов полное клиническое излечение 
достигается в комплексном подходе в диагностике функциональных изменений со стороны 
паренхиматозных органов и их лечении. 
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