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В последние годы установлено, что инфекционный мононуклеоз(ИМ), обусловленный вирусом Эпштейн–Барр (ВЭБ), в большинстве случаев протекает с вовлечением в патологический процесс печени, что сопровождается ее увеличением и нарушением функциональной активности.. Высокая частота заболеваемости ИМ с развитием гепатита диктуют необходимость поиска и применения новых средств медикаментозной терапии. Поэтому включение в комплексную терапию ИМ гепатопротекторного препарата «Антраль», способствующего нормализации показателей структурно-функционального состояния печени, является теоретически обоснованным.

 Цель исследования: изучение эффективности применения препарата «Антраль» в комплексном лечении ИМ. протекающего с поражением печени.

Проведено обследование 75 детей, больных ИМ с проявлениями гепатита, в возрасте 4-16 лет. Диагноз устанавливался на основании клинико-анамнестических, эпидемиологических данных,  результатов стандартных лабораторных и инструментальных исследований.  Серологическая диагностика осуществлялась методом иммуноферментного анализа (ИФА) с определением в крови маркеров ВЭБ ((IgM VCA, (IgG EBNA, (IgG VCA, авидность), определялась ДНК-ВЭБ методом ПЦР. Все дети были разделены на 2 группы сопоставимы по полу и возрасту. Дети первой группы (15 детей) получали традиционное лечение: постельный режим, дробное питье, диета, симптоматическая терапия, противовирусная терапия. Пациентам второй группы (60 детей), помимо традиционного лечения, назначали Антраль в дозе соответствующей возрасту ребенка. Антибактериальные препараты назначались при присоединении бактериальной инфекции.
  У 44(73,3%) детей заболевание  начиналось остро с лихорадки и интоксикации .Явления тонзиллита, в виде лакунарной ангины, отмечались у 49(81,7%) случаев. Затрудненное носовое дыхание и храп наблюдались у 36(60,0%) больных. У 57(95%) пациентов выявлена лимфоаденопатия.  У всех больных отмечалось увеличение размеров печени в среднем до 2,0(0,85 см.  Плотность ее консистенции и легкая болезненность диагностированны в 38(63,3%) случаях. У 26(43,3%) больных наблюдалось увеличение селезенки. Повышение уровня трансаминаз (АЛТ) зарегистрировано у 38(50,7%) больных Уровень АЛТ в среднем составил 133,4( 7,6 Ед/л. Желтушных форм гепатита у больных ИМ не выявлено 
 На фоне проводимой терапии в группе с включением препарата „Антраль” уменьшение интоксикации, нормализация температуры теда отмечались у больных на 5,02(0,33 день, в сравнении с первой группой - 7,11(0,38день. Проявления лакунарной ангины исчезли на 3,88(0,67день, в группе сравнения - на 5,02(0,33день.Паралельно купировались затрудненное носовое дыхание и храп. Нормализация размеров печени и селезенки наступала в течение 7 -9 дней, тогда как в группе сравнения на 13- 14 день. Заметным был положительный эффект со стороны функциональных проб печени. Показатели трансаминаз нормализовались в основной группе на 7(1,0 день, в группе сравнения на 14(1,0. У трех больных первой группы трансаминазы нормализовались в течение месяца.
Таким образом, проведенные исследования позволяют рекомендовать широкое применение препарата „Антраль” в комплексном лечении детей, больных ИМ, протекающего с явлениями гепатита.  

