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ДУ «Харківський обласний лабораторний центр МОЗ України», м. Харків
Харківський  національний медичний університет, м. Харків

Територія Харківської області знаходиться на межі лісостепової та степової зон. Сти-
ки ландшафтів обумовлюють різноманіття природних умов, що сприяє функціонуванню 
природних осередків багатьох інфекцій. В аналогічних природних умовах, за даними єв-
ропейських авторів, виявлені осередки, де циркулюють 5-10 різних збудників, патоген-
них для  людини.

Природноосередкові інфекції залишаються важливою медико-соціальною пробле-
мою. Неповне виявлення випадків робить ці інфекції епідемічно неконтрольованими і 
створює загрозу виникнення епідемічних ускладнень як серед населення, так і серед вій-
ськового контингенту під час перебування за межами постійної дислокації, та потребує 
постійного моніторингу епізоотолого-ентомологічної ситуації.

Мета: оцінити епідеміологічний потенціал природних осередків інфекцій на території 
області.

Матеріали і методи. В роботі застосований метод епідеміологічного аналізу, вико-
ристано дані епізоотологічного та ентомологічного моніторингу за природноосередко-
вими інфекціями в області у 2006-2015 роках.

Результати дослідження та їх обговорення
При проведенні епідеміолого-епізоотологічного моніторингу на території Харків-

ської області виявлено осередки та підтверджено циркуляцію збудників туляремії, леп-
тоспірозу, бореліозів (ІКБ), ієрсиніозів, геморагічної лихоманки з нирковим синдромом 
(ГЛНС), сказу, лістеріозу, еризипелоїду, анаплазмозу, бабеозіозу тощо. Підтверджено на-
явність змішаних осередків туляремії, лептоспірозу, ГЛНС, бореліозів. 

В 7 районах області наявні активні природні осередки туляремії, які прив’язані до 
пойми річок Сіверський Донець, Харків, Оріль, Нижня Дворічна та їх притоків. За пе-
ріод, що аналізується, сліди епізоотій туляремії виявлялися на території всієї області, 
інфікованість дрібних ссавців склала у різні роки  від 0,5% до 5,2%, кліщів – за останні 5 
років – від 3,9% до 6,4% .

У 21 районі області та м. Харкові виявлено 68 осередків лептоспірозу, більшість з 
них знаходяться у рекреаційних зонах та прив’язані до долин річок та струмків. Рівень 
інфікованості дрібних ссавців у різні роки  складав від 3,0% до 17,8%, на підйомі епізо-
отій в активних осередках – понад 35%. Зараження людей в 70,6% випадків відбулося в 
природних умовах.

Рівень інфікованості дрібних ссавців збудником ГЛНС складає менше 1%.
В області виявлено 348 територій, ензооотичних з бореліозу, існує значний ентомо-

логічний потенціал осередків, про що свідчить масове поширення кліщів (понад 0,5 екз./
км) та ступінь їх інфікованості бореліями (12,6% – 18,8%). За період, що аналізується, 
зареєстровано 690 випадків ІКБ, 86,2% захворілих інфікувалися в межах області. При до-
слідженнях кліщів у 2016 році методом полімеразної ланцюгової реакції  підтверджено 
наявність у них мікст-інфекцій (борелії  та анаплазми).

За останні роки намітилась тенденція щодо антропургізації осередків лептоспірозу, 
туляремії, ГЛНС, бореліозу. 
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Висновки. Широке розповсюдження природно-осередкових інфекцій на території об-
ласті підтримує напружену епідемічну і епізоотичну ситуацію та складає несприятливий 
прогноз щодо захворюваності на ці інфекції. Через відсутність специфічної профілактики 
для більшості інфекцій, головним напрямком в профілактиці залишаються заходи неспе-
цифічної профілактики, зокрема санітарно-просвітна робота. 

Перед розміщенням військових контингентів на нових територіях доцільно проводити 
епідеміолого-епізоотологічну розвідку місцевості для визначення ризику захворювання 
на природно-осередкові інфекції.

ЗАСТОСУВАННЯ ПОЛІМЕРАЗНОЇ ЛАНЦЮГОВОЇ РЕАКЦІЇ 
ДЛЯ ДІАГНОСТИКИ ЛАЙМ-БОРЕЛІОЗУ ТА АНАПЛАЗМОЗУ У ЖИТЕЛІВ 

ТЕРНОПІЛЬЩИНИ
М.І. Шкільна

ТДМУ ім. І.Я. Горбачевськьго, м. Тернопіль, Україна

Перелік інфекційних захворювань людини в останні роки значно розширився за ра-
хунок нових природно-осередкових інфекцій, які передаються трансмісивним шляхом. 
Найбільше медичне значення мають іксодові кліщі, території  їх перебування виявлено в 
57 населених пунктах 14 районів нашої області та у м. Тернополі.

Іксодові кліщі можуть містити кілька видів збудників, внаслідок чого є висока ймо-
вірність одночасного інфікування збудниками декількох інфекцій: вірусних, бактерій-
них, ерліхіозу, анаплазмозу, піроплазмозу. 

Одним із перспективних методів діагностики інфекцій вважають полімеразну лан-
цюгову реакцію (ПЛР), яка дозволяє виявити ДНК збудника у різному біологічному ма-
теріалі (кліщ, біоптат шкіри, кров, сеча, синовіальна та спинномозкова рідини тощо). 

Мета дослідження: встановити частоту збудників Лайм-бореліозу та анаплазмозу у 
мешканців Тернопільської області з різними соматичними захворюваннями за допомо-
гою ПЛР в режимі реального часу.

Матеріали та методи дослідження. Під спостереженням було 73 пацієнти віком від 
8 до 65 років, які лікувались амбулаторно і стаціонарно в обласних шкірно-венерологіч-
ному, протитуберкульозному диспансерах та університетській лікарні. Чоловіків було 
25 (34,2%), жінок – 48 (65,8%). Залежно від наявності супутнього Лайм-бореліозу, було 
сформовано 2 групи хворих: 1-а група (64) – пацієнти із захворюваннями шкіри (вог-
нищева склеродермія, мігруюча еритема), опорно-рухової, серцево-судинної, нервової 
систем, асоційованих із Лайм-бореліозом, та 2-а група (9) – захворювання легень (пнев-
монії, саркоїдоз) без даних про обстеження на Лайм-бореліоз. Укус кліщем відмітили 38 
осіб обох груп, що складає 52,1% від усіх обстежених.

Етіологічне розшифрування Лайм-бореліозу у пацієнтів 1-ї групи проводили в 2 
етапи: спочатку у сироватці крові визначали методом ІФА Ig класів М і G до антигенів 
комплексу Borrelia burgdorferi, на другому етапі у серопозитивних хворих методом 
імуноблоту.
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