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имевших  сексуальные  нарушения,  сомати-
чески  и  психически  ослаблены.  Патогенез 
ускоренной  эякуляции,  развивающейся  в 
результате хронической мочеполовой инфек-
ции,  связан  с  поражением  предстательной 
железы  и  семенного  бугорка.  Образовав-
шийся застойно-воспалительный очаг вызы-
вает патологическую нервную импульсацию 
и  способствует  формированию  вегетатив-
ного невроза, при котором нервные центры, 
обеспечивающие  эякуляцию,  снижали  свой 
порог  возбудимости. Хотя  эрекция,  по  дан-
ным  многих  авторов,  является  наиболее 
уязвивым  сексологическим  феноменом  ,  в 
наших  исследованиях  у  больных  хрониче-
ским активным хламидиозом и микоплазмо-
зом нарушение  эрекционной  составляющей 
наблюдалось у несколько реже - до 9 %. Это 
можно  объяснить  тем  фактором,  что  боль-
шинство пациентов в нашей группе было до 
30 лет. Изучение ультраструктурных измене-
ний эякулята у больных хроническим моче-
половым  хламидиозом,  трихомониазом  в 
сочетании  с  сопутствующей  бактериальной 
инфекцией  показало  возрастание  количе-
ства  патологических  форм  сперматозоонов, 
выявляемых  только  на  ультраструктурном 
уровне.  Отмечены  деформации  головки, 
повреждения акросомы, набухание шейки и 
структурные  изменения  ядросодержащего 
компонента.

Выводы.  Таким  образом,  наличие  связи 
между  инфекциями,  передающимися  поло-
вым  и  мужским  бесплодием  подтвержда-
ется  клиническими,  морфологическими  и 
эпидемиологическими  исследованиями.  В 
большинстве  проведенных  исследований 
установлено,  что  активно и  длительно про-
текающая  хламидийная  и  уреаплазменная 
инфекции вызывает патоспермию у не мене, 
чем у 20% больных. Чаще наблюдается экс-
креторно-токсическая  форма  снижения 
мужской  фертильности,  для  которой  были 
характерны  увеличения  рН,  вязкости  эяку-
лята,  и  снижение  подвижности.  Реже  про-
исходит  уменьшение  количества  половых 
клеток  в  эякуляте  и  увеличение  процента 

патологических  форм  (до  13%).  Наруше-
ние репродуктивной функции у мужчин при 
хламидиозе  и  микоплазмозе  коррелирует 
с  длительностью  и  тяжестью  заболевания 
и  вовлечением  в  патологический  процесс 
предстательной  железы,  семенных  пузырь-
ков и придатков яичек.
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За  последние  годы  повысилась  частота 
и  значение  урогенитальной  хламидийной 
и  микоплазменной  инфекции  в  патологии 
мочеполовых органов как мужчин так и жен-
щин. 

Цель .В  Харьковском  городском  кожно-
венерологическом диспансере №2 была про-
ведена  работа  по  изучению  эффективности 
использования препарата «Стиллат» у паци-
ентов  с  воспалительными  заболеваниями 
вызванных микс-инфекцией.

Материалы и методы. В исследовании 
было  включено  49  пациентов  в  возрасте  от 
20 до 45 лет с давностью заболевания от 2-х 
месяцев до 1 года.

Результаты исследования. В ходе кли-
нических наблюдений пациенты принимали 
«Стиллат» по 1таб.-2 раза в день на протя-
жении 10 дней. С целью коррекции иммун-
ного  статуса  и  улучшения  проникновения 
антибиотика  в  зону  воспаления  назначали 
иммуномодуляторы (полиоксидоний в/м по 
6  мг  через  день  №10),  противогрибковый 
препарат флуканазол 150мг по 1 таб. 1 раз 
в  5  дней.  Гепатопротекторы  (детоксил  по 
1 таб. в день).
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Таблица
Динамика клинических проявлений у пациентов с хламидийной и уреоплазменной 

инфекцией при включении в комплексное лечение препарата «Стиллат»

№ Наличие симптома до начала 
терапии

через 10 дней
(абс.цифрах, %)

через 15 дней
(абс.цифрах, %)

через месяц
(абс.цифрах, %)

1 Выделения из мочеиспускат. 
канала сохранялись (п=41) 9 (22%) 3 (7,3%) -

2 Субъективные ощущения 
больных (зуд, жжение) (п=38) 8 (21%) 3 (7,3%) -

3 Гиперемия губок 
мочеиспускат. канала (п=36) 4 (11%) 2 (5,5%) -

4 Учащенное мочеиспускание 
(п=27) 4 (74,8%) 2 (7,4%) 1 (3,7%)

5 Боль в низу живота и 
промежности (п=12) 3 (25%) 2 (16,7%) 1 (8,3%)

По  окончании  лечения  практически  у 
всех  пациентов  отсутствовали  симптомы 
клинических  проявлений  заболевания  – 
выделения  из  мочеиспускательного  канала 
зуд  и  жжение  в  уретре,  гиперемия  губок 
уретры  и  только  у  1  пациента  сохраня-
лись  явления  простатита.  Исследования 
показали  также  высокую  терапевтическую 
эффективность  препарата  этиологическая 
излечимость наблюдалась у 46 пациентов и 
составила  94%  -  из  49  исследуемых  паци-
ентов. При  лабораторном исследовании по 
окончанию  лечения  у  2-х  пациентов  была 
обнаружена  хламидийная  инфекция,  и  у 
одного пациента, обнаружена уреоплазмен-
ная инфекция. Этим пациентам был назна-
чен дополнительный курс лечения.

Выводы.  В  ходе  исследования  установ-
лено,  что  использование  препарата  «Стил-
лат»  в  комплексном  лечении  пациентов  с 
воспалительными  заболеваниями  мочевы-
делительной системы вызванной хламидий-
ной и микоплазменной инфекцией показало 
его  высокую  эффективность  и  хорошую 
переносимость.  Клиническое  выздоровле-
ние составило 96% , а этиологическая изле-
чимость – 94%.
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Дніпропетровська громадська організація 
«Центр  сексуального  здоров’я»  була  ство-
рена в 1996 році за підтримкою міжнародних 
благодійних організацій. Основною метою її 
діяльності є профілактика СПИДу, та інших 
інфекцій, що передаються статевим шляхом. 
Саме з цією метою в 2001 р. був створений 
інтернет-сайт (WWW.SPID.DP.UA), призна-
чений для отримання необхідної інформації 
користувачами мережі Інтернет. 

Мета: Провести  аналіз  роботи  сайту 
Дніпропетровської  громадської  організації 
«Центр  сексуального  здоров’я»,  за  14 років 
його існування.


