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 Инфекционный мононуклеоз (ИМ)- широко распространенное заболевание среди детского контингента населения. В то же время, выявлен рост количества детей, инфицированных стрептококком.

 Цель исследования: установление клинико-иммунологических особенностей инфекционного мононуклеоза Эпштейна-Барр вирусной этиологии у детей с массивным обсеменением слизистой ротоглотки стрептококком.
 Под наблюдением находились 53 ребенка в возрасте трех-семи лет, больных ИМ. Из них у 25 (I группа)-  бактериологическое исследование ротоглоточной слизи не выявило микробного присутствия, у 28 (II группа) выделены различные штаммы стрептококка.
 Диагноз ИМ верифицировался на основе общепринятых клинико-лабораторных данных согласно существующим нормативным актам. Группы сравнения были сопоставимы по возрасту входящих в них детей, полу, тяжести болезни и другим параметрам. У всех больных наряду с определением клинико-параклинических данных устанавливался уровень иммуноглобулинов основных классов в сыворотке крови.
 Было выявлено, что у детей II группы выраженность симптомов интоксикации, температурной реакции, степени увеличения периферических лимфатических узлов, патологических изменений тканей ротоглоточных миндалин, размеров печени и селезенки была достоверно значимее, что, вероятно, было обусловлено дополнительной микробной интоксикацией. В то же время и продолжительность их присутствия была гораздо большей, в связи с чем дети указанной группы значительно дольше пребывали в стационаре. 

 При сравнительном анализе количественного содержания иммуноглобулинов в сыворотке крови больных сопоставимых групп установлено снижение антителогенеза у детей с дополнительным инфицированием, что проявлялось в гораздо меньшей ( Р< 0,05) наработке антител классов Ig M, G и, особенно, IgA, что по-видимому, и обуславливало продолжительную манифестацию болезни.
 Таким образом, результаты проведенных исследований патогенетически объясняют особенности клинических проявлений ИМ у детей инфицированных стрептококком, что может служить основой для создания доступных, информативных алгоритмов диагностики дополнительного инфицирования больных ИМ и, в то же время, аргументом совершенствования их лечения.
