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Therapie bei Rifampicin-resistenter Tuberkulose

AMB 2019, 53, 29

Fazit: Bei Patienten mit Rifampicin-resistenter, aber Fluorochinolon- und Aminoglykosid-sensibler
pulmonaler Thc ist eine kiirzere Behandlungszeit (9-11 Monate) als sie derzeit von der WHO
empfohlenen wird (20 Monate), gleich gut wirksam. Hinsichtlich der teilweise erheblichen
Nebenwirkungen unterscheiden sich die kiirzere und die langere Behandlungsdauer nicht...bitte
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