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дицинского обеспечения военнослужащих есть внедрение в практическую деятельность во-
енно-медицинской службы современных мероприятий борьбы с капельными инфекциями, 
что будет способствовать сохранению и укреплению уровня профессионального здоровья 
военнослужащих ВС Украины, поддержанию их высокой боеспособности. 

Ключевые слова: капельные инфекции, ветряная оспа, краснуха, организован-
ные воинские коллективы. 

MODERN VIEWS ON THE PREVENTION OF DROPLET INFECTIONS 
AMONG MILITARY PERSONNEL, AS AN IMPORTANT COMPONENT 

OF THE MECHANISM TO MAINTAIN THE COMBAT READINESS 
OF THE TROOPS 

V. Pivnyk, V. Trichleb 

Summary. Based on the results of the research determined that the problem droplet 
infections, primarily varicella and rubella, continues to be relevant for the military 
collectives. Extremely important and essential to medical for military personnel is the putting 
into practice of the military medical service of modern events struggle with respiratory 
infections, which will contribute to maintaining and enhancing the level of professional health 
of servicemen of the armedforces of Ukraine, to maintain their high efficiency. 

Keywords: droplet infection, chickenpox, rubella, organized military groups. 

УДК 616.931: 615.37-084 

ВПЛИВ ПОЛ1ОКСИДОН1Ю 
НА Р1ВЕНЬ 1МУН1ТЕТУ ПРОТИ ДИФТЕРП 

Т.А. Романенко, В.М. Швник, В.1. Трихлiб, 
Р.М. Романенко, О.К. Талалаенко 

Резюме: Представлено результати вивчення впливу iмуноmерапевmичного пре-
парату полюксидотю на продукщю та збереження протидифтертного iмунimеmу при 
ревакцинацп АДП-м анатоксином дimей вжом 14 ротв. Через шють мкящв спосте-
реження встановлено високу ефективтсть такого щеплення. У оаб з низьким вихiд-
ним рiвнем iмунimеmу (0,06 МО/мл i нижче), яких щепили на фот прийому полюксидо-
тю, середнШ геометричний титр антитт через 6 мкящв вирк в 52,7 рази i склав 
1,58 МО/мл. Вiдсоmок осiб з високою концентращею протидифтертних антитт (1,0 
МО/мл i вище) у цт групi досяг 75%, з середньою - 25%. Напружетсть шуШтету була 
в 3,5 рази вища, тж у дimей з таким же вихiдним рiвнем iмунimеmу, яких щепили без 
полюксидонт. 

Ключов1 слова: дифmерiя, туттет, ревакцинащя, полюксидонш 

Планова вакцинопрофшактика зпдно з Нацюнальним календарем 
щеплень мае основне значення в профшактищ дифтерп. 1сторичний досвщ 
вказуе, що одшею з причин виникнення етдемп дифтерй, яка охопила на-
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селення Украши у 90-т роки минулого столптя, було суттеве зниження 
рГвня колективного Гмуштету серед дорослого населення. Тому i в тепе-
ршшх умовах е актуальною проблема формування i пщтримання протягом 
тривалого часу надшного протидифтершного Гмуштету у шдлптав та до-
рослих [1]. 

Незважаючи на посилену розробку i впровадження в практику рацю-
нальних схем i тдходГв щодо протидифтершних щеплень, питання Гмуно-
профшактики дифтерiI залишаеться актуальним дотепер. Досягненню ви-
сокого рГвня охоплення щепленнями та яюсному Iх проведенню задля 
формування надшного i тривалого Гмуштету перешкоджае наявнють в по-
пуляцiI сучасного населення великоI юлькосп оиб з обтяженим анамнезом 
[1]. КрГм того, важливим завданням практичноI охорони здоров'я е пщви-
щення ефективносп iмунiзацiI проти дифтерiI у ошб з недостатньою здат-
шстю до продукцiI i збереження специфГчного протидифтершного Гмуште-
ту (так званих рефрактерних оаб), питома вага яких серед щеплених ошб 
рГзних груп досить висока. 

Пщвищити Гмунолопчну реактившсть i, отже, ефективнють Гмушза-
цп цiеI групи населення можливо при використанш Гмунотерапевтичних 
засобГв. Так, в експериментах на тваринах вивчено вплив на тслявакци-
нальний протидифтершних Гмуштет дибазолу, метилурацилу, продтозану, 
сплешну, тималГну, реаферону, тактивГну [2], мГелотду, пмоптшу [3], по-
люксидошю [4]. Полюксидонш - синтетичний Гмунотерапевтичний препа-
рат, зареестрований на територп УкраIни ФармакокомГтетом. Обгрунту-
вання використання полюксидошю для тдвищення ефективносп та 
безпечносп протидифтершних щеплень у людей представлено в поодино-
ких роботах [5, 6]. 

Метою даного дослщження було вивчення впливу полюксидошю 
на продукщю i збереження протидифтершного Гмуштету при ревакцинацп 
АДП-м анатоксином дГтей 14-рГчного вГку. 

Матер1али та методи 
Вивчення концентрацп дифтершних антитоксишв проводили у 273 

дггей вжом 14 роюв, яю пщлягали третш ревакцинацiI проти дифтерп 
АДП-м анатоксином. Вони були згруповаш у три порГвнюваш групи. Вщ-
повщно в першу (22 особи) i другу (26 ошб) групи були включеш дгти, яю 
мали низью вихщш рГвш Гмуштету - 0,06 МО/мл i нижче, до третьоI групи 
(26 ошб) - дГти з рГвнем антитш до дифтершного анатоксину вищим за 
0,125 МО/мл. Ошб першоI групи прищеплювали внутрГшньом'язово 0,5 мл 
АДП-м в поеднанш з полюксидошем (ПО), який вводили штраназально в 
дозГ 3 мг (розводили фГзюлопчним розчином) в день ревакцинацп i щодня 
протягом 4-х дшв тсля нег Дгтям другоI i третьоI груп ревакцинащю про-
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водили 0,5 мл АДП-м анатоксину. Заб1р кров1 здшснювали перед 1мушза-
щею, а також через 7 дшв, через 3 тижш та через 6 мюящв тсля щеплення. 

Напружешсть шуттету визначали в РПГА за загальноприйнятою мето-
дикою з дифтершним д1агностикумом виробництва АТ «Бюмед» 
1м. I.I. Мечшкова. Титри антитш виражали в МО/мл вщповщно до чутливосп 
д1агностикуму. Результати дослщжень поддавали статистичнш обробщ з об-
численням середнього геометричного титру (СГТ), при ощнювання вщмшнос-
тей використовували критерш Стьюдента з поправкою Бонферрош. 

Результати дослщження та Тх обговорення 
Анал1з результата скриншгових дослщжень протидифтершного 

1муштету, проведених з метою вщбору дослщжуваних груп, показав до-
сить високий р1вень захисту до дифтерп в ос1б в1ком 14 роюв. У 55,4% об-
стежених концентращя дифтершних антитоксишв перед ревакцинащею 
була на високому р1вш (1,0 МО/мл i бшьше), у 28,4% вона коливалася вщ 
0,125 до 0,5 МО/мл. У 16,2% концентращя антитш до дифтерп рееструва-
лася на р1вш 0,06 МО/мл i менше. Середнш геометричний титр антитш 
склав (0,33±0,09) МО/мл. 

У дпей з низьким вихщним р1внем специф1чного 1муштету концент-
ращя антитоксичних антитш коливалася вщ 0,015 до 0,06 МО/мл. СГТ ста-
тистично не вщр1знялися у I i II дослщжуваних групах i складали 
(0,03±0,009) та (0,035±0,01) МО/мл вщповщно. У III груп1 вщсоток ОСГ6 з 
1муштетом на р1вш (0,125-0,500) МО/мл був 46,2%, з 1муштетом 
1,0 МО/мл 1 бшьше - 53,8%. 

У вс1х дослщжуваних групах проведена 1мушзащя обумовила стати-
стично достов1рш змши специф1чного 1мунпету на вс1х етапах дослщжен-
ня у пор1внянш з вихщними даними (p < 0,05). Так, через тиждень тсля 
ревакцинацп виявлено значне зростання титр1в у дпей, яких було щеплено 
за схемою з використанням полюксидошю. СГТ збшьшився в 41 раз i до-
сяг (1,23±0,16) МО/мл. При цьому в оиб з низькими вихщними р1внями 
специф1чних антитш, яких було щеплено за звичайною схемою, СГТ збь 
льшився лише у 7,1 рази i був у 4,9 рази нижчим пор1вняно з 1муштетом у 
дней I групи (p < 0,05). У I грут серед 21,1% дней концентращя антиток-
сишв досягла середнього р1вня, у 78,9% - високого. Серед дпей II групи у 
29,2% щеплених 1мунпет залишився на низькому р1вш, у 41,6% зрю до 
(0,125-0,500) МО/мл, а у 29,2% склав бшьше 1,0 МО/мл. В III груп1 зрос-
тання СГТ було менш вираженим - з (0,79±0,06) до (1,84±0,12) МО/мл, 
тобто в 2,3 разу. 

Через три тижш тсля введення АДП-м анатоксину зростання 1муш-
тету тривало у дпей вих груп до максимальних показниюв. СГТ склав 
(2,09±0,23), (0,91 ±0,14), (3,27±0,23) МО/мл у I, II 1 III групах вщповщно. У 
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порГвнянш з вихщним рГвнем концентращя протидифтершних антитш 
збшьшилася вщповщно у цих групах в 69,6 рази, в 26,0 рази i в 4,1 рази. 
Зросла питома вага дГтей з високими титрами антитоксичних антитш -
83,3, 47,6 i 90,0% у I, II та III групах вщповщно. Однак, серед дггей з низь-
ким вихщним рГвнем Гмунггету, яких щепили без ПО (II група) вш був в 
1,75 разГв нижчим порГвняно з дГтьми, щепленими на фош ПО (I групою) 
(p < 0,05), у 14,3% ошб другоI групи вш залишився на низькому рГвнг 

При обстеженш дГтей через 6 мюящв тсля щеплення виявлено зни-
ження напруженосп протидифтершного Гмуштету в ушх дослщжуваних 
групах, але штенсивнють його була рГзна. Так, найбшьш виражене змен-
шення вище вивчених показниюв зареестровано у другш грут: СГТ змен-
шився в 2,0 рази (p < 0,05) i становив (0,45±0,11) МО/мл, частка д^гей з ви-
сокою концентращею антитоксишв знизилася на 27,8%. До 33,3% 
збшьшилася питома вага дгтей з низькою концентращею антитоксишв. 

У дггей першоI групи втрата Гмуштету була менш значуща: СГТ зни-
зився в 1,32 разу (p > 0,05), а саме з (2,09±0,23) до (1,58±0,19) МО/мл, час-
тка дггей з високим вмютом антитш знизилася несуттево, а саме з 83,3 до 
75%. Ошб з низьким рГвнем Гмуштету не виявлено. 

Ощнка вщдалених (через 6 мюящв) результата ревакцинацiI дггей 
14 роюв у порГвнянш з вихщним Гмуштетом показала, що у дГтей з почат-
ково низьким ГмунГтетом, щеплених лише АДП-м (II група), СГТ зрю в 
12,8 рази i склав (0,45±0,11) МО/мл. У д^гей, щеплених з використанням 
полГоксидонГю (I група), СГТ зрю в 52,7 рази i склав (1,58±0,19) МО/мл. 
Вш перевищував показник порiвнюваноI II групи в 3,5 разу (p < 0,05). У 
75% ошб першоI групи зберГгся ГмунГтет на рГвш 1,0 МО/мл i вище, у 25% 
- на рГвш (0,125-0,500) МО/мл. В той час як у другш груш частка ошб з 
високим рГвнем Гмуштету була в 2,7 разу нижчою i складала 27,8%. У 
33,3% дГтей другоI групи специфГчнГ дифтершш антитоксини збереглися 
на низькому рГвш (0,06 МО/мл i менше). 

В ошб з вихГдним ГмунГтетом вищим за 0,125 МО/мл (III група) зрос-
тання вмюту антитоксишв було достатньо високим (в 2,5 рази), а саме з 
(0,79±0,06) до (2,01±0,15) МО/мл. Показники протидифтершного Гмунггету 
у дггей III групи перевищували таю в порГвнюваних групах, проте, вщмш-
ностГ СГТ i питомоI ваги осГб з високим рГвнем ГмунГтету мГж I i III група-
ми не були достовГрними (p > 0,05). 

Встановлено, що через 6 мюящв тсля ревакцинацп вщсоток дггей з 
високим рГвнем Гмуштету зрГс у всГх порГвнюваних групах i досяг 75,0, 
27,8, 82,4% у I, II i III групах вщповщно, однак найбшьш значущим це зро-
стання було в першш грут. 
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Висновки 
1. ПорГвняльне вивчення штенсивносп продукцiI та тривалосп збе-

реження специфГчного гуморального протидифтершного Гмуштету у дггей 
14 роюв, ревакцинованих АДП-м анатоксином з використанням полюкси-
дошю, показало високу ефективнють даного препарату. 

2. Застосування полюксидошю у дггей з низькою вихщною концент-
ращею дифтершних антитоксишв (СГТ (0,030±0,009) МО/мл) забезпечило 
статистично достовГрне пщвищення протидифтершного Гмуштету як вщра-
зу тсля щеплення (СГТ (1,23±0,16) МО/мл), так i через шють мюящв спо-
стереження (СГТ (1,58±0,19) МО/мл). 

3. У порГвнянш з групою оиб з низьким вихщним рГвнем Гмуштету, 
яких щепили без полюксидошю, в дослщнш груш через 6 мюящв СГТ 
протидифтершних антитш був вищим у 3,5 рази, вщсоток ошб з високим 
вмютом антитоксишв - бшьшим у 2,7 рази (27,8 та 75,0% вщповщно). 
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ВЛИЯНИЕ ПОЛИОКСИДОНИЯ 
НА УРОВЕНЬ ИММУНИТЕТА ПРОТИВ ДИФТЕРИИ 

Т.А. Романенко, В.Н. Пивнык, В.И. Трихлеб, Р.Н. Романенко, А.К. Талалаенко 

Резюме: Представлены результаты изучение влияния иммунотерапевтического 
препарата полиоксидония на продукцию и сохранение противодифтерийного иммунитета 
при ревакцинации АДС-м анатоксином детей в возрасте 14 лет. Через шесть месяцев 
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