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³з ц³єю недугою типовим було переважання тяжких жовтяничних 

форм ³з наявн³стю р³зного роду ускладнень. Попри цей факт, 

летальн³сть на теренах Льв³вщини була в³дносно невисокою, що 

можна пояснити як³стю надання медичної допомоги у проф³льних 

стац³онарах област³, а також значною насторожен³стю л³кар³в 

первинної ланки щодо лептосп³розу ³, в³дпов³дно, швидким ске-

руванням пац³єнт³в на стац³онарне л³кування.  

О. Зубач, В. ²ван³сик, Н. Прикуда 

ЕПІДЕМІОЛОГІЧНІ ОСОБЛИВОСТІ ВІРУСНИХ ГЕПАТІВ 

У ХВОРИХ НА ВІЛ/СНІД 

Льв³вський нац³ональний медичний ун³верситет 

³мен³ Данила Галицького, м. Льв³в 

Актуальність. Протягом останн³х десятир³ч р³вень захворю-

ваност³ на В²Л/СН²Д невпинно зростає в усьому св³т³. Україна 

займає одне з перших м³сць щодо к³лькост³ В²Л-³нф³кованих в 

Європ³. Враховуючи значний р³вень споживач³в ³н’єкц³йних нарко-

тик³в у країн³, нер³дким є поєднання В²Л/СН²Ду з в³русними 

гепатитами (ВГ).  

Мета роботи – з’ясувати еп³дем³олог³чн³ особливост³ в³рус-

них гепатит³в у В²Л-³нф³кованих на Льв³вщин³.  

Матеріали і методи. Проведено ретроспективний анал³з 

³стор³й хвороб пац³єнт³в ³з В²Л/СН²Дом та ВГ, як³ перебували на 

л³куванн³ у Льв³вськ³й обласн³й ³нфекц³йн³й кл³н³чн³й л³карн³ 

(ЛО²КЛ) у 2016–2020 роках.  

Результати та обговорення. Протягом останн³х чотирьох 

рок³в у ЛО²КЛ л³кування з приводу В²Л/СН²Ду проходили 

164 пац³єнти. Летальне завершення хвороби спостер³галось у 

19 ос³б, що склало 11,58%. Серед ус³х захвор³лих ВГ виявлений 

у 43 (26,2%) пац³єнт³в. В³рог³дно част³ше спостер³галась хрон³чна 

HCV-³нфекц³я – 32 (74,4%) пац³єнти пор³вняно з ко-³нфекц³єю 

HBV+HCV – 8 (18,7%) ³ хрон³чною HBV-³нфекц³єю – 3 (6,9%) 

особи. ВГ на стад³ї цирозу печ³нки спостер³гався у 15 (34,88%) 

пац³єнт³в. З них у 8 (80,0%) причиною цирозу була HCV-³н-

фекц³я, у 2 (13,3%) – ко-³нфекц³я HBV+HCV, в 1 (6,7%) – HBV-
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³нфекц³я. Середн³й в³к пац³єнт³в ³з В²Л/СН²Д+ВГ склав 

(37,4±0,9) року. В³рог³дно част³ше хвор³ли чолов³ки – 

32 (78,3%) пор³вняно з ж³нками – 11 (21,7%), p<0,001. У сп³в-

в³дношенн³ 3:2 хвор³ли мешканц³ м³ста ³ жител³ села – 

29 (67,4%) проти 14 (32,6%), p<0,001. Летальн³сть у пац³єнт³в з 

В²Л/СН²Д+ВГ склала 20,0%, проте ВГ чи його ускладнення не 

стали причиною смерт³ в жодному з вказаних вище випадк³в.  

Висновки. Отриман³ результати св³дчать, що на територ³ї 

Льв³вщини впродовж останн³х чотирьох рок³в у кожного четвер-

того пац³єнта з В²Л/СН²Д також спостер³гався ВГ ³з паренте-

ральним механ³змом передач³ збудника. В³рог³дно част³ше ком-

б³нац³я В²Л/СН²Д+ВГ була у чолов³к³в, пор³вняно з ж³нками. У 

¾ випадк³в ус³х ³нф³кованих спостер³галась хрон³чна HCV-

³нфекц³я. У третини пац³єнт³в ВГ характеризувався переходом у 

стад³ю цирозу печ³нки. Доц³льно посилити проведення осв³тн³х 

заход³в щодо можливостей ³нф³кування парентеральними ВГ та 

В²Л/СН²Д у групах ризику.  

Л.А. ²ванова, М.Н. Гарас, ².Б. Горбатюк, Л.Р. Романчук 

COVID-19 У НОВОНАРОДЖЕНИХ: ДОСВІД НА ПРИКЛАДІ 

КЛІНІЧНИХ ВИПАДКІВ 

Буковинський державний медичний ун³верситет, 

м. Черн³вц³ 

Актуальність. Черн³вецька область вид³ляється серед ³нших 

областей тим, що саме тут у березн³ 2020 р. був зареєстрований 

перший в Україн³ хворий на COVID-19. За даними оф³ц³йної 

статистики, захворюван³сть в област³ наприк³нц³ березня 2021 р. 

становила 7 572,3 на 100 тис. населення, показник смертност³ – 

144,8 на 100 тис. населення при р³вн³ летальност³ 1,9%. Серед 

захвор³лих д³тей реєструвалися випадки коронав³русної хвороби, 

спричиненої SARS-CoV-2, були вони ³ у новонароджених. 

Метою роботи було провести анал³з окремих аспект³в 

випадк³в COVID-19 у новонароджених.  

Матеріал та методи. З дотриманням принцип³в б³оетики 

проведено анал³з 12 карт стац³онарного хворого новонароджених 
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