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Инфекционный мононуклеоз – острая инфекционная болезнь вирусной природы преимущественно с воздушно-капельным механизмом заражения, характеризующиеся лихорадкой, полиаденитом (особенно шейным), острым тонзиллитом, увеличением печени и селезенки, лейкоцитозом, лимфомоноцитозом, наличием атипичных мононуклеаров (вироцитив). Как правило, больные испытывают общее недомогание, упадок сил, который может длиться несколько месяцев. 
Возбудителем является вирус Эпштейна-Барр (ВЭБ). На долю ВЭБ отводится около 50,33% всех случаев ИМ.
ВЭБ также является инициатором онкологических заболеваний: назофариенгельной карциномы, лимфомы Беркитта, Т-клеточная лимфома. 
ИМ может привести к гемолитической и апластической анемии, тромбоцитопении, гемофагоцитарным синдромом.
В Украине и в Харькове в частности  в последние годы наблюдается учащение случаев заболеваемости инфекционным мононуклеозом. Уровень инфицированности населения очень высок, в отдельных городах он достигает 90%, среди сельского населения почти в два раза ниже – 50%.  Ежегодно регистрируются 40-80 случаев ИМ на 100000 населения. Это связано с легкостью заражения, латентным течением болезни и персистенцией вируса. 
По данным обследования  пациентов Харьковской областной кинической больницы известно, что количество болеющих мужчин составляет 60%, женщин – 40%, средний возраст которых 24 года, 59% из них - студенты. 
Одной из групп риска возникновения ИМ  являются люди с вирусом иммунодефицита человека. При исследовании головного мозга людей, инфицированных ВИЧ и ВЭБ установлено, что  для ИМ характерно поражение ЦНС с развитием подострого гигантоклеточного энцефалита с наличием участков демиелинизации, развитием продуктивного васкулита с тромбозом, который осложняется ишемическим поражением головного мозга. 
У больных туберкулезом была выявлена заболеваемость ИМ у 94,7% больных. Острая форма инфекции обнаруживается у 16,8% человек, Высокая частота острой  ВЭБ инфекции у больных ВИЧ-инфекцией и туберкулезом дает основания предполагать, что ВЭБ проявляет свойства оппортунистической инфекции. 
Главной группой риска являются дети в возрасте от 3 до 10 лет. Это связанно с тем, что дети в младшем возрасте более интенсивно общаются со своими сверстниками, которые могут заразить их. Реже инфекционный мононуклеоз встречается у детей младше 2-х лет. Примечательно, что мальчики болеют ИМ в два раза чаще  девочек. 50% детей до 10 лет и у 80% взрослых к 30-35 годам  выявляются антитела к вирусу. В последние годы у детей Харькова ИМ стал приобретать хронический характер, что связано с нарушением адаптационно-компенсаторных механизмов оргазма. У детей выявлены полиаденопатии различной выраженности (100 %), увеличение  печени (62,2 %) и селезенки (35,6 %). Признаки гепатита 24 % больных. 
[bookmark: _GoBack]Заключение. Инфекционный мононуклеоз  является одним из самых распространённых вирусных заболеваний человека. В Украине примерно у половины всех пятилетних детей и от 90 до 95 % взрослых есть доказательства перенесённой инфекции. Заболеваемость ИМ стабильно росла с 6,8 в 2008 до 12,1 на 100 тысяч населения в 2015 году, что соответствует выраженной тенденции к росту. В Харькове значительно увеличился уровень заболеваемости ИМ при стабильном росте с 6,4 до 13,1 на 100 тысяч населения.
