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На першому рівні надання медичної допо-
моги хворі звертаються до сімейного лікаря, 
тому підвищується його роль у виявлені хво-
рих  на  ІПСШ  та  шкірні  хвороби  особливо 
у  сільській  місцевості.  Норматив  наванта-
ження сімейного лікаря в 2013 році для сіль-
ської  місцевості  становив  1200,  а  для  міст 
-  1500  пацієнтів.  Встановлено, що  в  облас-
тях України це навантаження значно більше. 
Кожен  житель  здійснив  по  захворюванню 
та  з  профілактичною  метою  в  Харківській, 
Луганській  Тернопільській,  Рівненській 
областях по 2 візити, в Чернівецькій 1,6. Дер-
матологічна значимість такого звернення від 
усіх відвідувань була в Харківській області – 
0,84 %, в Луганській області - 0,3 %, в Терно-
пільській області - 0,25 %, в Рівненській 0,5 
%  хворих.  ІПСШ виявлялись  в  Рівненській 
області – 0,03 %, в Харківській області – 0,01 
% від усіх відвідувань, що явно недостатньо. 
Потрібно  продовжити  роботу  по  підготовці 
лікарів  з питань профілактики, клініки дер-
матозів, ІПСШ та ВІЛ/СНІДу та переглянути 
обсяг і методи їх післядипломної підготовки 
з дерматовенерології. 
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Вугри звичайні (вугри вульгарні, акне) – 
поширене хронічне захворювання шкіри, яке 
виникає у 80-90% підлітків й осіб молодого 
дієздатного  віку  з  локалізацією  висипки  на 
відкритих  ділянках  шкіри,  що  є  причиною 
психоемоційних порушень і зниження якості 
життя  пацієнтів.  Не  зважаючи  на  чисельні 

дослідження,  роль  інфекцій  Helicobacter 
pylori  та  вірусів  простого  герпесу  у  хворих 
на  акне  залишається  остаточно  не  вивче-
ною. Тому вдосконалення лікування хворих 
на  вугри  звичайні  з  урахуванням  супутньої 
хронічної хелікобактерної та герпесвірусної 
інфекції є актуальною задачею клінічної дер-
матології.

Метою роботи було підвищити  ефек-
тивність  лікування  хворих  на  вугри  зви-
чайні  з  урахуванням  виявлення  інфекції 
Helicobacter pylori, вірусів простого герпесу 
першого  і  другого  типів  та  змін показників 
системного імунітету шляхом застосування в 
комплексній терапії пацієнтів антигелікобак-
терних, антивірусного та імуномодулюваль-
ного засобів. 

Матеріали і методи. Спостерігали  134 
хворих на вугри звичайні (74 –жіночої й 60 
–  чоловічої  статі)  віком  від  18  до  29  років, 
з них у 11  (8,2%) діагностовано легку,  в 88 
(65,7%)  –  середню,  у  35  (26,1%)  –  тяжку 
форму акне. Верифікацію Helicobacter pylori 
(Нр) у хворих на акне здійснювали за допо-
могою дихального тесту з С13 міченою сечо-
виною,  визначенням  антитіл  в  крові  до  Нр 
або гістологічним методом у біоптатах сли-
зової оболонки пілоричної частини шлунка; 
інфікованість  вірусами  простого  герпесу 
першого і другого типів (ВПГ І-ІІ) встанов-
лювали  імуноферментним методом за вияв-
ленням сумарних антитіл до ВПГ І-ІІ в крові 
за  IgG  (хронічний  процес)  та  IgM  (реакти-
вація  хронічного  процесу);  показники  сис-
темного  імунітету  визначали  за  відомими 
імунологічними  методами.  Статистичну 
обробку  даних  виконували  методами  ста-
тистичного  аналізу  з  використанням  ліцен-
зованих комп’ютерних програм, за вірогідну 
вважали різницю показників при р<0,05.

Результати дослідження. Встанов-
лено,  що  у  третини  (32,8%)  хворих  на 
середньотяжкі  та  тяжкі  форми  акне  наявні 
гелікобактерасоційовані  захворювання 
гастродуоденальної  локалізації  з  переважно 
субклінічним  перебігом,  які  супроводжу-
ються  змінами  показників  клітинної  ланки 
імунітету  та  фагоцитозу  –  зменшенням 
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загального числа Т-лімфоцитів  та  їх  субпо-
пуляцій, визначених за СД3

+, СД4
+ і СД8

+ (від-
повідно на: 31,2%, 35,4% та 19,7%; р<0,05), 
фагоцитарного  числа,  НСТ-тесту  спон-
танного  й  стимульованого  (відповідно:  на 
31,8%, 27,1% і 46,4%, р<0,01). Встановлено, 
що у більшості (в 96 осіб – 71,6%) хворих на 
вугри звичайні є хронічна ВПГ-інфекція, яка 
лише у 36  (37,5%)  інфікованих осіб перебі-
гає в реактивованій формі, причому частіше 
у хворих на тяжкі акне (у 74,3%) порівняно 
з  їх середньотяжкими формами (у 11,4%), а 
також супроводжується більш частими (у 2,5 
раза)  рецидивами дерматозу  та  вірогідними 
імунними  порушеннями  (переважно  дру-
гого  ступеня),  а  персистентна  (неактивна) 
форма  інфекції ВПГ І-ІІ  істотно не впливає 
на  тяжкість  акне  та  показники  системного 
імунітету  пацієнтів.  Запропоновано  вдо-
сконалення  до  комплексної  терапії  хворих 
на  вугри  звичайні  з  наявністю  коморбідної 
гелікобактерасоційованої патології гастроду-
оденальної локалізації шляхом застосування 
антигелікобактерної  терапії  (амоксициліну 
і  кларитроміцину)  на  тлі  пантопразолу  з 
наступною  імуномодулюючою  терапією 
(тималін),  що  зумовлює  вірогідне  (р<0,05) 
прискорення (в 1,34 раза) регресу елементів 
вугрової висипки й настанню стану клінічної 
ремісії,  зменшує  частоту  рецидивів  (у  1,51 
раза) і подовжує (в 1,8 раза) тривалість ремі-
сії дерматозу, а також сприяє нормалізації чи 
тенденції до нормалізації показників систем-
ного  імунітету  таких  хворих.  Розроблено  й 
обгрунтовано  вдосконалення  комплексної 
терапії хворих на вугри звичайні на тлі реак-
тивованої  форми  інфекції  ВПГ  І-ІІ  шляхом 
поетапного застосування антивірусної тера-
пії  (інозин  пранобекс)  та  імунотропного 
засобу (тималін), що покращує найближчі та 
віддалені  результати  лікування  –  вірогідно 
зменшує  частоту  рецидивів  акне  впродовж 
року  (в  1,65  раза,  р<0,05),  подовжує  трива-
лість ремісії  (в 1,71 раза, р<0,05) дерматозу 
та сприяє нормалізації чи тенденції до нор-
малізації  показників  системного  імунітету 
хворих. Доведено, що коморбідна реактиво-
вана інфекція ВПГ І-ІІ порівняно з інфекцією 

Helicobacter pylori спричиняє більш істотний 
негативний вплив на клінічний перебіг акне, 
а також найближчі та віддалені (при спосте-
реженні  впродовж року) результати  їх ліку-
вання.

Висновки. У більшості (у 71,6%) хворих 
на вугри звичайні із середньотяжким та тяж-
ким  клінічним  перебігом  наявна хронічна 
ВПГ-інфекція (у 37,5% інфікованих осіб – у 
реактивованій  формі)  та  у  третини  (32,8%) 
пацієнтів  –  супутні  гелікобактерасоційовані 
захворювання  гастродуоденальної  локалі-
зації  з  переважно  субклінічним  перебігом, 
які  супроводжуються  вірогідними  змінами 
показників  системного  імунітету.  Застосу-
вання  в  комплексному  лікуванні хворих  на 
акне антигелікобактерних  чи  антивірусного 
та імуномодулювального засобів з урахуван-
ням  виявлення  інфекції  Helicobacter  pylori, 
вірусів  простого  герпесу першого  і  другого 
типів  та  змін  показників  системного  іму-
нітету  сприяє  покращенню  найближчих  та 
віддалених  клінічних  результатів  лікування 
таких пацієнтів, а також нормалізації чи тен-
денції до нормалізації показників їх систем-
ного імунітету.
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Основную  функцию  переноса  натрия 
из клетки, а анионов калия в клетку выпол-
няет фермент Nа+-, К+ зависимая АТФаза. В 
настоящее время этот фермент рассматрива-
ется не только как система активного транс-
порта ионов, но и как система трансдукции 
и передачи сигналов в клетку, что влияет на 
метаболическую  активность  эритроцитов, 
от которой во многом зависит перенос гемо-


