
 
Постачальник медичних послуг: ___________________  

Дата обстеження: ________________________________  

Ім’я пацієнта: ____________________________________  

Дата народження: ________________________________  
                                                          (Місце для вкладиша, у передбачених випадках) 

Оцінка ризику туберкульозу серед дорослих осіб в окрузі Лос-Анджелес 
• Використовуйте цей документ для виявлення безсимптомних дорослих осіб для проведення аналізу на туберкульозну інфекцію 
• Повторний аналіз слід проводити лише у осіб, які раніше мали негативний результат аналізу, і у яких з’явилися 

нові фактори ризику з моменту останньої оцінки 
• У разі симптомів туберкульозу чи результатів рентгенологічного дослідження органів грудної клітки з відхиленнями від норми, 

що відповідають активному захворюванню на туберкульоз, Провести обстеження на активну форму туберкульозу 
Повне обстеження на активну форму туберкульозу передбачає: аналіз симптомів, рентгенологічне дослідження органів 
грудної клітки і, за наявності показань, мазки слини на кислотостійкі бактерії, посіви й аналіз методом ампліфікації 
нуклеїнових кислот. Негативний результат туберкулінової шкірної проби або гамма-інтерферонового тесту не виключає 
активного захворювання на туберкульоз. 

 

Відмітьте нижче відповідні пункти з факторами ризику. 

Аналіз на туберкульозну інфекцію рекомендується, якщо буде відмічений хоча б один з перелічених нижче 4 пунктів. 

Якщо результат аналізу на туберкульозну інфекцію позитивний, і активна форма туберкульозу виключена, 
рекомендується пройти лікування туберкульозної інфекції. 

 Народження, поїздка чи проживання у країні з підвищеним рівнем захворюваності на 
туберкульоз протягом щонайменше 1 місяця 
• Сюди входять будь-які країни, окрім США, Канади, Австралії, Нової Зеландії чи країн Західної та Північної 

Європи 
• Якщо ресурси потребують визначення пріоритетів у цій групі, визначте пріоритетність пацієнтів із щонайменше 

одним медичним ризиком прогресування (перелік див. в інформаційній довідці). 
• Гамма-інтерфероновому тесту має віддаватися перевага порівняно з туберкуліновою шкірною пробою для осіб, що народилися 

за межами США, віком ≥ 2 років 

 Імуносупресія, поточна чи планована 
• ВІЛ-інфекція, трансплантація органу, лікування антагоністами ФНП-альфа (наприклад, інфліксимаб, етанерцепт 

тощо), стероїдами, що еквівалентні преднізону в дозі ≥ 15 мг/добу, протягом ≥ 1 місяця чи іншими лікарськими 
засобами, які пригнічують імунітет 

 Тісний контакт із хворою на туберкульоз людиною, будь-коли 
• Центри з контролю та профілактики захворювань зазначають, що вивчення контактів і лікування інфікованих осіб 

є важливою складовою стратегії США щодо боротьби з туберкульозом 

 Інформація про безхатність або тюремне ув’язнення 
• Американська робоча група з профілактичних заходів (USPSTF) рекомендує проводити скринінг груп населення 

з підвищеним ризиком туберкульозної інфекції на основі підвищеного ризику зараження, зокрема серед осіб, які жили 
у місцях скупчення людей з високим ризиком (наприклад, притулки для безхатченків і виправні установи). 

 Жоден з варіантів; на поточний момент показання для аналізу на туберкульоз відсутні. 
 

Додаткову інформацію про використання цього документу див. у Посібнику щодо оцінки ризику туберкульозу серед дорослих осіб в окрузі Лос-Анджелес. 
Адаптовано для використання в окрузі Лос-Анджелес на основі Оцінки ризику туберкульозу в штаті Каліфорнія, яка доступна на сторінці ПОСТАЧАЛЬНИКІВ 

МЕДИЧНИХ ПОСЛУГ на сайті www.ctca.org Найновішу редакцію документа див. за посиланням http://publichealth.lacounty.gov/tb/providertoolkit.htm 

http://www.ctca.org/
http://publichealth.lacounty.gov/tb/providertoolkit.htm
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