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Аннотация. Особенности течения брюшного тифа  у  детей спорадический характер 

заболевания, относительная легкость течения требуют постоянной настороженности 

врачей и знания известных классических вариантов течения болезни.  
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Цель работы: Изучение болезни брюшного тифа в инфекционном больнице.  

Материалы и методы исследования. Наши наблюдения проводились в отделении 

брюшного тифа 1-ой городской инфекционной больницы г. Самарканда. Под 

наблюдением находились (31) больных с разными формами болезни. Из 30 больных у 

86% (26) начало болезни было острым. Из наблюдаемых нами больных, дети в возрасте 

от 3 до 15 лет составили 53,3 % (16), оставшиеся 14 больных составили больные старше 

15 лет. 

Городские жители составили 13,2 % (4), сельские жители составили 86,8 % (26). 

Больные обычно поступали в стационар на 2-6 день болезни (19,8 %), на 7-10 день 

69,4%, а свыше 10 го дня составили 9 %. Температурные кривые у наших больных в 

большинстве случаев (86,5%) составили волнообразную (типа Боткина), а в остальных 

случаях (13,5%) бала постоянного типа. Лихорадочный период продолжался свыше 21 

дня у 3 больных, среди которых наблюдались случаи рецидива. У 7 больных температура 

длилась до21 дня, у 12больных 14 дней, и у 8 больных лихорадочный период 

продолжался до 7 дней. 

Результаты: Среди наших больных осложнения, такие как кишечное кровотечение и 

перфорация кишечника не наблюдалось. Гемокультура была положительной у 42,9% 

(13), реакция Видаля 1:400 у 13,3% (4) и титр 1:800 у 42,9% (13) случаев. Из 

анализированных историй болезни мужчины составили 19, а женщины 11. В лечении 

больных (92,4%) использован левомицитин по схеме в течение всего разгара болезни и 

до 10 дня нормальной температуры. У 2 больных при рецидиве болезни в сочетании с 

левомицитином был назначен офладекс. Средняя продолжительность пребывания 

больных в стационаре при легкой форме ТПЗ 21-26 дней, в остальных случаях болезнь 

протекала в среднетяжелой и тяжелой форме. В печени отмечается гиперплазия 

купферовских клеток. Определяется избыток лимфоцитов в синусоидах. В портальных 

трактах и местами вне связи с ними — преимущественно округлые скопления крупных 

макрофагов («гранулемы») с дистрофическими изменениями и некрозами разной 

протяженности. Иммунофенотип макрофагов соответствовал описанному для 

кишечника. Особенностью S. typhi является присутствие более 12 псевдогенов, большая 

часть которых инактивирована в результате «нонсенс»-мутаций, что дает основание 

предполагать их недавнее происхождение. Известно, что некоторые из этих генов 
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представляют собой факторы вирулентности у S. typhimurium. Выявленная 

инактивация этих генов, возможно, объясняет то, что S. typhi, в отличие от большинства 

других серотипов сальмонелл, специфична для одного хозяина (человека).  

Выводы: Тифо-паратифозные заболевания в настоящее время в большинстве случаев 

начинается остро с разогреванием  организма на 3-4 день болезни, симптомы 

интоксикации (сильная головная боль, разбитость, слабость, потеря аппетита, 

повышение температуры) быстро нарастают. Температура в большинстве случаев 

имеет волнообразный характер с колебанием на 2-3 0С, а лихорадочный период в 

среднем составил 2-3 недели. 

В течении ТПЗ осложнения встречаются редко. В настоящее время на молекулярно-

биологическом уровне изучен возбудитель БТ. Доказано, что проникновение S. typhi 

через эпителий в глубокие слои кишечной стенки происходит как путем активной 

адгезии и пенетрации, так и за счет пассивного переноса бактерий внутри лейкоцитов 

CD18+. Несмотря на сохранение принципиальной последовательности структурных 

изменений в пейеровых бляшках при современном БТ наблюдается выраженный 

полиморфизм, который проявляется одновременным выявлением различных 

вариантов патоморфологических изменений (мозговидное набухание, некроз 

пейеровых бляшек, «чистые» язвы, пигментация). Последовательность структурных 

изменений в пейеровых бляшках соответствует общепринятым представлениям. 

Однако закономерным можно считать одновременное нахождение пейеровых бляшек 

на разных стадиях морфогенеза в разгар заболевания, что не позволяет говорить о 

строгой «стадийности» заболевания. Применение антибактериальных препаратов, с 

одной стороны, привело к значительному уменьшению, вплоть до полного 

исчезновения, «гнойных» осложнений при современном БТ, другой стороны, — к 

возникновению резистентных штаммов S. typhi, с опасной перспективой появления 

возбудителя, устойчивого ко всем применяемым в настоящее время терапевтическим 

средствам.  

В настоящее время в терапии ТПЗ этиотропным антибиотиком выбора остается 

левомицитин, но при рецидивах комбинация левомицитина с препаратами 

фторхиналонового ряда дает  положительную динамику болезни в более короткие 

сроки. Дезинтоксикационная терапия остается одним из основных звеньев лечения ТПЗ. 
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