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У структурі інфекцій, пов’язаних із надання медичної допомоги, 

переважають гнійно-септичні інфекції, пов'язані з будь-яким типом 

хірургічного втручання (ГСІ). 

 Аналіз поточної епідеміологічної ситуації в Україні показав, що 

проблема ГСІ стала надзвичайно важливою під час війни через 

епідеміологічний характер інфекції. Зазначається, що одним із 

найважливіших факторів ризику розвитку ГСI є навколишнє середовище в 

медичних закладах. 

 Епідемічний процес розвивається в умовах штучно створеного 

середовища, де взаємодія між популяціями мікроорганізмів, мікроорганізмів 

і людини суттєво відрізняється від природної. 

 Відзначено формування різних джерел інфекцій навколишнього 

середовища, основою яких є стійкість мікроорганізмів («виживання в цьому 

небезпечному світі» – MC-Dermott), які довго зберігають властивості 

інфекційного патогена. Це свідчить про необхідність суттєвого покращення 

якості профілактичних заходів. 

 Вирішення проблеми хімічної війни залежить від раціонального 

використання методів і засобів неспецифічної профілактики, тобто 

дезінфекції та стерилізації, спрямованої на блокування передачі інфекції з 

ліквідацією патогена в навколишньому середовищі, застосування 

обґрунтованих дезінфекційних технологій під час профілактичної та 

поточної дезінфекції. Загалом, завданням заходів дезінфекції є мінімізація 

збереження патогенів у зовнішньому середовищі, враховуючи існуючі 

природні механізми самозахисту мікроорганізмів. 

 Найважливішим медичним та епідеміологічним аспектом є формування 

бактеріальних форм, які формують структури у вигляді біоплівок, 

неферментуючих форм, L-форм, що утворюють так званий стійкий 

потенціал. 
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 Виходячи з цього, завданням заходів дезінфекції є не тільки мінімізація 

(усунення) «стійкого потенціалу» у зовнішньому середовищі, а й запобігання 

його утворенню. 

 Відповідно до міжнародних стандартів знизити ризик зараження 

хірургічної рани під час після операційного періоду. 

 Наразі рекомендується проводити екологічну дезактивацію в 

операційній з урахуванням епідеміологічної значущості поверхні. 

 На цій основі виділяються основні критерії: 

1. Поверхні, до яких не торкаються руки. 

2. Поверхні, до яких руки торкаються мінімально 

3. Поверхні, забруднені кров’ю та біологічними рідинами. 

Очищення різних типів поверхонь включає: 

1. Протирання чистою, вологою, без ворсу тканиною нейтральним 

розчином миючого засобу або дезінфікуючим засобом. 

2. Регулярне чищення нейтральним розчином миючого засобу. 

3. Очищення нейтральним миючим засобом або дезінфікування. 

Нейтральний миючий засіб видаляє бруд і запобігає утворенню 

біоплівок. Дезінфікуючий засіб використовують відповідно до інструкцій 

виробника. Обґрунтоване використання дезінфікуючих розчинів знижує 

ймовірність відбору резистентних штамів і утворення штамів у лікарні. 

Отже, частота інфікування хірургічної рани під час після операційного 

періоду залежить від рівня чистоти середовища в операційній. У цьому 

контексті доцільно розрізняти підходи до дезактивації навколишнього 

середовища в операційній діяльності. 

 

ПАТОГЕНЕТИЧНЕ ЗНАЧЕННЯ ДИСЛІПІДЕМІЇ НА СЕРЦЕВО-

СУДИННУ ДІЯЛЬНІСТЬ. 

Кривко Юрій Ярославович, канд.мед.наук, професор, Львівська медична 

академія імені Андрея Крупинського 

Щурко Марія Мойсеївна, канд.мед.наук, доцент, Львівська медична академія 

імені Андрея Крупинського, moyseyivna@ukr.net 

 

Вступ. В Україні ситуація є ще більш критичною: серцево-судинні 

захворювання (ССЗ) спричиняють понад 64% усіх смертей, що становить 

близько 400-450 тис. випадків щорічно. Щороку ішемічну хворобу серця 

(ІХС) діагностують у понад 820 тис. осіб, а інфаркти – у 46 тис. у 2024 році 

та понад 30 тис. у 2025 році (станом на початок року). Дисліпідемія є 

провідним фактором ризику розвитку атеросклерозу, ІХС, інфарктів та 

інсультів, особливо у пацієнтів з ендокринними порушеннями, де раннє 

виявлення (до 55 років) критично впливає на ризик. Згідно з консенсусом 

Української асоціації клінічних ендокринологів 2024 року, дисліпідемії при 


