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Сумський державний університет, медичний інститут 

Основною метою медичної діяльності лікаря є охорона здоров’я і надання 

кваліфікованої медичної допомоги. Під час детального вивчення наукової та науково-

методичної літератури стало зрозуміло, що питання визначення і ставлення до ятрогеній є 

неоднозначним.  

Проведений аналіз наукових даних з приводу правомірності існування терміну 

ятрогенія, ятрогенні захворювання, причини виникнення та відповідальність за ятрогенні дії. 

У нашому суспільстві ятрогенії ототожнюють із захворюваннями, породженими лікарем; 

несприятливими результатами спілкування пацієнтів з лікарями; зустрічається визначення як 

злочин медичних працівників, що зумовлює необхідність притягнення медичних працівників 

не тільки до адміністративної але й до кримінальної відповідальності. Хибне розуміння 

терміну ятрогеній також пов’язане з отожненням будь якого дефекту надання медичної 

допомоги із діями саме лікаря, що є не медичного персоналу (фармацевти, фельдшера, 

медичні сестри і тощо).  

Причинами такого відношення до ятрогеній та збільшення їх кількості можна 

виділити декілька: збільшення та поширення комерційної медицини, а саме нетрадиційних її 

видів; поширення та оприлюднення у засобах масової інформації специфічної медичної 

інформації; доступність широкому загалу інтернет-користувачів, популярної, не завжди 

достовірної інформації. Так, з нашої точки зору найбільш об’єктивне визначення ятрогенії це 

- нове або неминуче виникаюче захворювання або патологічний стан, що є прямим 

наслідком профілактики, діагностики, лікування та реабілітації, що входить до обов’язків 

всіх медичних працівників. 
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В умовах другої хвилі епідемії (пандемії) грипу в Україні 2015року постає питання 

необхідності розробки нових та вдосконалення існуючих експрес-методів діагностики грипу 

типу AH1N1. 

Метою дослідження стало проведення аналізу сучасних методів діагностики грипу. 

Матеріали і методи дослідження. Науковий аналіз літературних джерел, стандартів 

діагностики та лікування грипу,  історій хвороб, протоколів розтинів померлих від грипу. 

Результати досліджень. Методи сучасної діагностики грипу поділяються на:  

загальноклінічні; специфічні: вірусологічні; серологічні; експрес-методи; додаткові;  

патоморфологічні. Із загально-клінічних  методів  певне значення має загальний аналіз крові. 

Вірусологічний метод дає точну діагностику епідемічних штамів вірусу грипу. Серологічним 

методом визначають наявність антитіл до вірусів у сироватці крові хворих.  Одним з кращих 

експрес-тестів на українському ринку є CITO TEST INFLUENZA A+B виробництва СerTest 

Biotec. S.L, який дозволяє попередньо діагностувати грип і диференціювати його тип в 

амбулаторних і домашніх умовах у перші 48 годин від початку захворювання. Метод 

полімеразної ланцюгової реакції має високу чутливість і відносну швидкість, що дозволяє з 

перших годин отримати вичерпну інформацію про збудника, прогнозувати характер перебігу 

і результат захворювання. Основними патоморфологічними змінами в органах померлих від 

грипу є: великі вогнища геморагічної ексудації та гіалінові мембрани у легенях; некротично- 

геморагічний трахеобронхіт; дрібні крововиливи в  наднирники;  некрози центролобулярних 


