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161 СЕКЦІЯ «ІНФЕКЦІЙНІ ХВОРОБИ» 

ВПЛИВ ТЕМПЕРАТУРНОГО ФАКТОРУ НА ЗАХВОРЮВАНІСТЬ НА ГОСТРІ 

КИШКОВІ ІНФЕКЦІЇ 

Петрунько Д. І., Малиш Н. Г. 

Сумський державний університет 

Кафедра інфекційних хвороб з епідеміологією 

У сучасних умовах змінилася етіологічна структура збудників інфекційних 

захворювань, що пов’язано з постійною еволюцією бактерій і залученням у патологічні 

процеси умовно патогенних мікроорганізмів (УПМ). 

Мета роботи – встановити вплив температури повітря на захворюваність на гострі 

кишкові інфекції (ГКІ) у Сумській області. 

Матеріали та методи. Офіційна звітна документація (ф. 1, ф. 2) Головного управління 

Держсанепідслужби України у Сумській області, дані Сумського обласного центру 

гідрометеорології. Використані епідеміологічні, статистичні методи. 

Результати. У Сумській області у 2001-2014 рр. інцидентність на гострі кишкові 

інфекції (ГКІ) варіювала від 163,7 на 100 тис. нас. до 195,6 на 100 тис. нас., без тенденції до 

зниження. В етіологічній структурі діарейних інфекцій превалювали ГКІ, викликані 

встановленими збудниками та невстановленої етіології, питома вага яких знаходилася у 

межах 71,8-90,2  %. Серед встановлених збудників діарейних інфекцій найбільш значущими 

були УПМ: клебсієли, золотисті стафілококи, ентеробактери. Гострі діарейні інфекції 

клебсієльозної та ентеробактерної етіології найчастіше реєстрували навесні та влітку 

(відповідно, березень – 11,3 і 11,7 %, квітень – 11,7 і 11,0 %, травень – 9,9 і 12,7 %, червень – 

11,1 і 12,7 %, липень – 11,4 і 8,7 %). Найбільшу кількість випадків ГКІ стафілококової 

етіології виявляли у квітні (14,6%) та червні (12,1%). 

Середні показники температури повітря складали у січні і лютому (-5,3
0 

С), березні – 

0,4
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С, квітні – 8,8
0 

С, травні – 15,8
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С,
 
червні – 18,5

0
 С, липні – 21,2

0
 С, серпні – 20,0

0 
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0
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С, листопаді – 2,1

0
 С, грудні - (3,2

0
 С). 

Між  середніми показниками температури повітря і захворюваністю на ГКІ, що 

викликані клебсієлами і ентеробактерами, існували прямі середньої сили зв’язки (r=0,645 і 

r=0,534, відповідно). Впливу температурного фактору на інцидентність ГКІ, спричинених 

золотистими стафілококами, встановлено не було.  

Висновки. ГКІ, викликані клебсієлами і ентеробактерами, розвиваються циклічно з 

підйомами і спадами, з вираженою залежністю від  температури повітря. 

 

 

ФАКТОРИ ЖИТТЄДІЯЛЬНОСТІ ТА ЕПІДЕМІЧНИЙ ПРОЦЕС ГОСТРИХ 

КИШКОВИХ ІНФЕКЦІЙ, ВИКЛИКАНИХ УМОВНО ПАТОГЕННИМИ 

МІКРООРГАНІЗМАМИ 

Петрунько Д. І., Матюха А. П., Доніка Л. І. 

Науковий керівник: к-т мед. наук Малиш Н. Г.  

Сумський державний університет 

Кафедра інфекційних хвороб з епідеміологією 

У сучасний час у загальній структурі інфекційної патології гострі кишкові інфекції 

(ГКІ) лишаються однією з основних проблем. При цьому вплив факторів середовища 

життєдіяльності на інтенсивність та динаміку епідемічного процесу  ГКІ вивчено 

недостатньо. 

Мета роботи – встановити імовірність впливу забруднення повітря пилом, діоксидом 

сірки, оксидом вуглецю, діоксидом азоту, оксидом азоту, формальдегідом і аміаком на 

перебіг епідемічного процесу ГКІ у Сумській області. 

Матеріали та методи. Офіційні звіти Головного управління Держсанепідслужби 

України у Сумській області у 2009-2014 рр. Використані епідеміологічні, статистичні 

методи. 

Результати. У 2009-2014 рр. інцидентність на ГКІ знаходилася у межах 173,0-193,9 на 

100 тис. нас.  В етіологічній структурі  превалювали діарейні інфекції, викликані умовно 

патогенними  мікроорганізмами (УПМ) (49,6-58,3 %). 


