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СумДУ, кафедра  інфекційних хвороб  

Гепатити, спричинені інфекційними чинниками, залишаються однією з найбільш актуальних проблем 

охорони здоров’я, оскільки, незважаючи на застосування сучасних методів лікування, у 25-30 % пацієнтів 
спостерігається затяжний і хронічний перебіг хвороби, особливо у випадках асоціації вірусної або бактеріальної 

інфекції з паразитарною інвазією. 

Метою роботи було визначення особливостей діагностики та клінічного перебігу паразитарних інвазій у 

пацієнтів інфекційних стаціонарів з захворюваннями гепатобіліарної системи в Сумській області. 

Паразитологічними методами (методами нативного мазка по Като, нативного мазка з розчином Люголю, 

флотаційними методами збагачення Фюллеборна та з аміачною селітрою, методом формалін-ефірного 

збагачення) обстежено 1220 пацієнтів інфекційного стаціонару з ураженнями печінки у 2006 році та 1090 – у 

2007. Аналіз нашого матеріалу свідчить про високу ураженість зазначеного контингенту паразитарними 

патогенами, які були виявлені в 136 осіб у 2006 році та в 132 – у 2007 або відповідно в 11,4 % та 12,1 % 

випадків. При цьому питома вага інвазованих осіб по області серед всього обстеженого населення склала в 

2006р. – 1,6 %, у 2007 р. – 1,8 %. 

Було встановлено, що показники виявлення гельмінтозів та кишкових паразитозів у хворих з ураженнями 
гепатобіліарної системи в стаціонарах лікувально-профілактичних закладів помітно відрізняються. Так, за 

даними 2007 року, виявляємість паразитозів у стаціонарах м. Суми у 41,5(!) разів перевищує виявляємість у 

Кролевецькій ЦРЛ, у 26 разів – у Краснопільській ЦРЛ, у 10 разів – у Недригайлівській ЦРЛ. 

Гельмінти та паразити спричиняють порушення функції травного тракту, розвиток алергічних реакцій, 

інтоксикацію, відіграють роль імуносупресорів. Саме тому паразитарна інвазія сприяє більш тяжкому перебігу 

інфекційного захворювання, що підтверджено результатами нашого дослідження. Так, питома вага осіб з 

тяжким та ускладненим перебігом захворювання склала 17 % серед пацієнтів, у яких мала місце асоціація 

паразита з іншими інфекційними агентами, проти 9 % - серед неінвазованих. 

Таким чином, паразитарні інвазії відіграють значну роль в епідеміології та клінічному перебігу 

інфекційних захворювань печінки на території Сумської області. Тому завданням медичних установ є 

розширення алгоритму діагностичних досліджень з метою виявлення асоційованих інвазій, які сприяють 
ускладненню діагностики та клінічного перебігу захворювань гепатобіліарної системи. 

 


