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Вперше/ Jепатит/ Е/ б#в/ виділений/ і/ описаний
М.С./ Балаяном/ в/ 1983/ р./ #/ хворих/ на/ Jепатит/ «ні/ А
ні/ В»/ війсь$овосл#жбовців/ Радянсь$ої/ Армії,/ я$і
воювали/ в/ АфJаністані.

При/ ретроспе$тивном#/ дослідженні,/ проведе-
ном#/ #/ 90-х/ ро$ах,/ #ченим/ #далось/ ідентифі$#вати
моле$#лярні/ $омпоненти/ вір#с#/ і/ він/ б#в/ назва-
ний/ вір#сом/ Е./ Назва/ вір#с#/ Е/ відповідає/ алфавіт-
ном#/ поряд$#/ відомих/ на/ сьоJодні/ вір#сів/ Jепа-
титів/А,/В,/С,/D,/а/та$ож/з/метою/під$реслити/в/йоJо
назві/ -/ ентеральні,/ ендемічні/ та/ епідеміолоJічні
особливості.

Проведені/ дослідження/ зб#дни$а/ Jепатит#/ Е
по$азали,/ що/ вір#с/ є/ безоболон$овою/ сферичною
частин$ою/ розміром/ від/ 27/ до/ 34/ нм/ з/ наявністю
одноланцюJової/ РНК/ (7/500/ н#$леотидів)/ позитив-
ної/ полярності/ [1]./ Міжнародний/ $омітет/ з/ та$со-
номії/ вір#сів/ відніс/ вір#с/ Jепатит#/ Е/ до/ о$ремої/ Jе-
нетичної/ Jр#пи.

Е п і д е м і о л о J і ч н а / х а р а $ т е р и с т и $ а / J е п а т и т # / Е
с в і д ч и т ь / п р о / н е р і в н о м і р н е / р о з п о в с ю д ж е н н я
інфе$ції/ в/ різних/ реJіонах/ світ#./ НайбільшоJо/ роз-
повсюдження/ вона/ наб#ла/ в/ $раїнах/ тропічноJо/ і
с#бтропічноJо/$ліматів,/та$их/я$/С#дан,/Індія,/Бірма,
Па$истан,/ Іра$,/ Непал,/ Чад,/ Алжір,/ КирJизія,/ Ла-
тинсь$а/ Амери$а/ тощо./ СьоJодні/ спорадичні/ ви-
пад$и/ Jепатит#/ Е/ реєстр#ються/ в/ $раїнах/ з/ по-
мірним/ $ліматом./ Дослідження,/ проведені/ в/ дея-
$ и х / $ р а ї н а х / с в і т # / з / п о м і р н и м / $ л і м а т о м / і / н е
епідемічних/ щодо/ Jепатит#/ Е,/ по$азали/ наявність
вір#с#/ Е/ в/ 1-3/ %/ населення/ при/ відс#тності/ реєст-
рації/ самоJо/ захворювання./ Спеціалісти/ Націо-
нальноJо/ інстит#т#/ алерJії/ та/ інфе$ційних/ захво-
рювань/ США/ вважають,/ що/ даний/ феномен/ по-
в ’ я з а н и й / з / і н ф і $ # в а н н я м / л ю д е й / « о с о б л и в и м »
штамом/ вір#с#/ Jепатит#/ Е,/ я$ий/ не/ ви$ли$ає/ зах-
ворювання./ Наявність/ «особливоJо»/ штам#/ вір#-
с#/ Е/ потреб#є/ подальшоJо/ вивчення/ і/ підтверд-
ж е н н я / й о J о / і с н # в а н н я . / В в а ж а є т ь с я , / щ о / і н ф і $ о -
в а н і с т ь / н а с е л е н н я / в / с в і т і / в і р # с о м / J е п а т и т # / Е
становить/ близь$о/ 20/ %/ [2].

Вір#сна/ інфе$ція/ може/ ви$ли$ати/ серед/ насе-
лення/ поодино$і/ захворювання/ та/ ло$альні/ епі-
демії./ Хворіють,/ я$/ правило,/ особи/ ві$ом/ 15-40
ро$ів/ і,/ особливо,/ ваJітні/ жін$и./ За/ даними/ Націо-
нальноJо/ центр#/ з/ $онтролю/ та/ профіла$ти$и/ зах-
ворюваності/ (НЦКПЗ)/ США/ (2005/ р.),/ смертність
ваJітних,/ інфі$ованих/ вір#сом/ Jепатит#/ Е,/ стано-
вить/ від/ 15/ до/ 25/ %./ Та$,/ #/ 2004/ р./ в/ світі/ б#ло/ за-
реєстровано/ де$іль$а/ ло$альних/ епідемій/ Jепа-
тит#/ Е,/ я$і/ ви$ли$али/ захворювання/ #/ 10/ тис./ на-
с е л е н н я . / С м е р т н і с т ь / в а J і т н и х / з а / ч а с / е п і д е м і ї
с т а н о в и л а / 1 0 0 / о с і б / [ 3 ] . / Х а р а $ т е р н е / т е , / щ о
смертність/ жіно$/ настає,/ я$/ правило,/ в/ др#Jій/ по-
ловині/ ваJітності./ Висо$а/ летальність/ ваJітних/ є
своєрідною/ діаJностичною/ міт$ою/ епідемії/ Jепа-
тит#/Е.

На/ Jепатит/ Е/ хворіє/ значна/ $іль$ість/ дитячоJо
н а с е л е н н я , / я $ е / п р о ж и в а є / в / $ р а ї н а х / з / ж а р $ и м
$ л і м а т о м . / Т а $ , / з а / д а н и м и / М е д и ч н о J о / $ о л е д ж #
S.M.S./ Джайп#ра/ (Індія),/ #/ дітей,/ що/ лі$#вались/ в
д и т я ч о м # / J а с т р о е н т е р о л о J і ч н о м # / в і д д і л е н н і , / #
70/ %/ випад$ів/ причиною/ захворювання/ на/ Jепа-
тит/Е/б#ло/вживання/питної/води/та/#/20/%/-/інфі$о-
ваної/ їжі/ [2].

С.Д./ Подимова,/ А.Г./ Азов/ (2006/ р.)/ по$азали,
що/ з/ ві$ом/ людини/ збільш#ється/ $іль$ість/ випад$ів
виявлення/ анти-Е/ антитіл./ Та$,/ #/ віці/ від/ 5/ до/ 9
ро$ів/ антитіла/ б#ли/ виявлені/ #/ 38/ %,/ тоді/ я$/ #/ лю-
д е й / с т а р ш е / 6 0 / р о $ і в / ц е й / п о $ а з н и $ / с т а н о в и в
70/ %./ У/ Німеччині/ серед/ еміJрантів/ із/ СРСР/ #/ осіб
старше/ 65/ ро$ів/ анти-Е/ антитіла/ трапляються/ час-
тіше,/ ніж/ #/ молодих/ людей/ [1]./ Захворювання/ на
Jепатит/ Е/ перебіJає/ в/ тяжчій/ формі,/ ніж/ при/ Jепа-
титі/ А,/ де/ смертність/ серед/ дорослоJо/ населення
становить/ 1-2/ %,/ тоді/ я$/ від/ Jепатит#/ А/ -/ менше
0,4/ %./ Відмічено,/ що/ серед/ дорослоJо/ населення
на/ Jепатит/ Е/ хворіють/ частіше/ чолові$и/ [4,/ 5].

Дослідження,/ проведені/ вченими/ Інстит#т#/ пол-
іомієліт#/ і/ вір#сних/ енцефалітів/ ім./ М.П./ Ч#ма$ова
та/ Інстит#т#/ епідеміолоJії/ і/ мі$робіолоJії/ ім./ М.Ф.
Гамалії/ (Російсь$а/ Федерація),/ по$азали/ зооноз-
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н#/ природ#/ захворювання./ За/ даними/ М.І./ Михай-
лова/ (2004/ р.),/ при/ обстеженні/ свиней/ #/ Володи-
мирсь$ій/ та/ Свердловсь$ій/ областях/ позитивний
рез#льтат/ на/ наявність/ вір#с#/ Jепатит#/ Е/ б#в/ за-
реєстрований/ відповідно/ #/ 5,3/ і/ 6,7/ %,/ при/ обсте-
ж е н н і / д и $ и х / $ а б а н і в / # / М о с $ о в с ь $ і й / т а / С в е р д -
ловсь$ій/ областях/ -/ відповідно/ #/ 29,2/ і/ 20,8/ %/ тва-
рин./ Дослідження/ проводили/ методом/ визначення
РНК/ вір#с#/ Е/ за/ допомоJою/ полімеразної/ ланцю-
Jової/ реа$ції/ (ПЛР)/ [3].

Наявність/ вір#соносійства/ Jепатит#/ Е/ #/ тварин,
м’ясо/ я$их/ споживається/ населенням,/ може/ ви$-
ли$ати/ я$/ спорадичні,/ та$/ і/ масові/ випад$и/ зах-
ворювання/ на/ Jепатит/ Е./ До$азом/ тоJо,/ що/ вір#-
сом/ Jепатит#/ Е/ людина/ може/ заразитися/ від/ тва-
рин,/ є/ випадо$,/ описаний/ японсь$им/ вченим/ S.
Tei/ в/ 2003/ р.,/ $оли/ на/ о./ Хо$$айдо/ 7/ людей/ з’їли
сир#/ печін$#/ вбитоJо/ оленя/ і/ захворіли/ на/ Jепа-
тит/ Е./ У/ цьом#/ ж/ році/ Y./ Yazaki/ описав/ фа$т/ смерті
$іль$ох/ людей/ від/ Jепатит#/ Е,/ я$і/ вживали/ в/ їж#
поJано/ просмажене/ м’ясо/ та/ сир#/ печін$#/ свині/ -
носія/ вір#с#/ Jепатит#/ Е,/ що/ б#ло/ підтверджено/ од-
нотипністю/ вір#с#/ Е/ померлих/ людей/ і/ свині/ [3].

Др#Jим/ шляхом/ інфі$#вання/ людини/ вір#сом/ Е
є/ водний./ Вір#с/ Е/ здатний,/ на/ відмін#/ від/ ба$терій,
профільтров#ватись/ #/ ґр#нтові/ води/ через/ верхні
шари/ ґр#нт#./ Не/ ви$лючається/ $онта$тно-поб#то-
вий/шлях/інфі$#вання/вір#сом/Е./При/цьом#/відміче-
на/ невисо$а/ $онтаJіозність/ вір#с#/ в/ сім’ях,/ де/ ви-
явлений/ хворий/ на/ Jепатит/ Е.

За/ даними/ НЦКПЗ,/ #/ 10-25/ %/ донорів/ $рові/ в
$раїнах,/ що/ розвиваються,/ б#ли/ виявлені/ антитіла
до/ вір#с#/ Jепатит#/ Е./ У/ США/ 1-5/ %/ донорів/ $рові
інфі$овані/ вір#сом/ Jепатит#/ Е/ [2]./ Вдалось/ встано-
вити,/ що/ носіями/ антитіл/ анти-Е/ є/ $атеJорія/ насе-
лення/ з/ можливим/ інфі$#ванням/ Jемо$онта$тним
шляхом:/ хворі/ на/ Jемофілію,/ пацієнти,/ я$им/ часто
проводиться/ Jемодіаліз,/ персонал/ медичних/ #ста-
нов/ та/ за$ладів,/ я$і/ працюють/ з/ $ров’ю/ хворих,
нар$отично/ залежні/ особи/ тощо./ Залишається/ не
зроз#мілим/ той/ фа$т,/ що/ #/ 40/ %/ хворих/ на/ авто-
ім#нний/ Jепатит/ виявляються/ антитіла/ до/ вір#с#/ Е
[5]./ СьоJодні/ достовірних/ даних/ про/ трасф#зійний
шлях/ передачі/ вір#с#/ Jепатит#/ Е/ реципієнтам/ че-
рез/ донорсь$#/ $ров,/ її/ $омпоненти/ немає.

Б#ло/ встановлено,/ що/ реплі$ація/ вір#с#/ Е/ в
більшій/ частині/ проходить/ #/ $літинах/ печін$и./ При
попаданні/ вір#с#/ Jепатит#/ Е/ в/ $літини,/ йоJо/ Jене-
тичний/ матеріал/ поєдн#ється/ з/ їх/ Jенетичним/ апа-
ратом,/ і/ інфі$овані/ $літини/ починають/ прод#$#ва-
ти/ потомство/ вір#сів.

ПатоJенез/ розвит$#/ захворювання,/ я$ий/ б#в

о п # б л і $ о в а н и й / в / « E x p e r t $ R e v i e w s $ i n/ M o l e c u l a r
Medicine »/ Шахід/ Джамілем/ (1999/ р.),/ поляJає/ в
том#,/ що/ вір#с/ Jепатит#/ Е/ р#йн#є/ печін$ові/ син#-
соїдні/ $літини,/ що/ #неможливлює/ захист/ Jепато-
цитів/ від/ дії/ ендото$синів,/ я$і/ виробляються/ ба$-
теріями/в/травном#/$аналі./Автор/Jіпотези/відмічає,
що/ Jепатоцити/ мож#ть/ р#йн#ватися/ за/ допомоJою
ей$озаноїдів,/ я$і/ здатні/ ви$ли$ати/ аJреJацію/ тром-
б о ц и т і в , / п р о ц е с / з а п а л е н н я / т а / і н ш і / п а т о л о J і ч н і
е ф е $ т и . / В и в і л ь н е н і / п р о с т а J л а н д и н и / і з / е й $ о з а -
ноїдів/ ви$ли$ають/ хемота$сис/ нейтрофілів/ до/ по-
ш$оджених/ $літин,/ що/ приводить/ до/ набря$#/ т$а-
нин/ і/ застою/ жовчі/ (холестаз)./ Сам/ Ш./ Джаміль
вважає,/ що/ достовірність/ даної/ Jіпотези/ та/ тон$і
$літинні/ й/ моле$#лярні/ механізми,/ я$і/ лежать/ в/ її
основі,/ ще/ повністю/ не/ доведені/ [2]./ Одна$/ дос-
товірно/ відомо,/ що/ частин$и/ вір#с#/ і/ сам/ вір#с/ зав-
жди/ прис#тні/ #/ жовчі/ і/ фе$альних/ масах/ людини/ з
$інця/ ін$#баційноJо/ період#/ і/ протяJом/ першоJо
тижня/ захворювання.

Захворювання/ Jепатитом/ Е/ може/ проявляти-
ся/ #/ двох/ варіантах/ -/ жовтяничном#/ і/ безжовтя-
ничном#./ Ін$#баційний/ період/ захворювання/ ста-
новить/ від/ 10/ до/ 60/ днів,/ частіше/ -/ 30-40/ днів/ з
момент#/ інфі$#вання.

С.Д./ Подимова,/ А.Г./ Азов/ (2006/ р.)/ опис#ють
$лінічн#/ $артин#/ Jепатит#/ Е/ та/ частот#/ симптомів
наст#пним/ чином:/ $лінічні/ прояви/ хвороби/ почи-
наються/ зі/ с$арJ/ хвороJо/ на/ слаб$ість/ і/ незд#жан-
ня/ (63/ %/ осіб),/ зниження/ апетит#,/ підвищення/ тем-
перат#ри/ тіла/ до/ 38/ °С/ (34/ %),/ н#дот#/ і/ блювот#
(61/%),/сильні/болі/#/верхній/ділянці/живота/та/пра-
вом#/ підребер’ї/ (59/ %),/ появ#/ жовтизни/ ш$іри,/ до-
лонь,/ ст#пнів,/ біл$ових/ оболоно$/ очей/ (73/ %),/ на-
явність/ темної/ сечі/ (58/ %),/ знебарвленоJо/ $ал#,
збільшення/ печін$и/ (на/ 3-6/ см/ нижче/ реберної
д#Jи/ #/ 54/ %/ хворих),/ свербіж/ ш$іри/ [1].

Частота/ $лінічних/ симптомів/ #/ хворих/ на/ Jепа-
тит/Е,/за/даними/М.С./Балаяна/(2000/р.),/представ-
лена/ на/ малюн$#/ 1.

В/ аналізі/ $рові/ -/ Jіпербілір#бінемія/ і/ підвищен-
ня/ а$тивності/ трансаміназ/ (АлАТ),/ Jамма-Jлютамі-
л т р а н с п е п т и д а з и / ( g - Г Т П ) , / я $ і / в $ а з # ю т ь / н а / н а -
я в н і с т ь / з а п а л ь н о J о / п р о ц е с # / т а / п о ш $ о д ж е н н я
$літин/ печін$и.

Гостра/ фаза/ захворювання/ триває/ 1-2/ тижні.
З / п о я в о ю / ж о в т я н и ц і / с и м п т о м и / і н т о $ с и $ а ц і ї , / н а
відмін#/ від/ Jепатит#/ А,/ не/ зни$ають./ Період/ ре$он-
валесценції/ #/ більшості/ хворих/ займає/ 1-2/ міс./ з
нормалізацією/ $лінічних/ і/ біохімічних/ по$азни$ів.

Х а р а $ т е р н о ю / о с о б л и в і с т ю / т я ж $ о J о / с т # п е н я
захворювання/ є/ висо$ий/ по$азни$/ JемоJлобін#рії,
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ви$ли$аний/ Jемолізом/ еритроцитів/ з/ розJортан-
ням/ $лінічної/ $артини/ Jострої/ нир$ової/ недостат-
ності/ та/ JемораJічноJо/ синдром#./ ГемоJлобін#рія
вини$ає/ #/ 80/ %/ хворих/ з/ Jострою/ печін$овою/ не-
достатністю/ та/ розвит$ом/ енцефалопатії./ Гемора-
Jічний/ синдром/ проявляється/ шл#н$ово-$иш$ови-
ми,/ мат$овими/ та/ іншими/ $ровотечами./ В/ аналі-
зах/ $рові/ різ$е/ зниження/ по$азни$ів/ плазмових
фа$торів/ зJортання,/ а/ та$ож/ інJібіторів/ протеаз.
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М а л . / 1 . / Ч а с т о т а / $ л і н і ч н и х / с и м п т о м і в / J е п а т и т # / Е
(М.С./Балаян,/2000).

ЗаJальна/ смертність/ в/ період/ ло$альних/ епі-
демій/ становить/ від/ 1/ до/ 5/ %,/ а/ серед/ ваJітних/ -
до/ 25/ %,/ особливо/ після/ 24/ тиж./ ВаJітності/ [2]./ За
даними/ М.С./ Балаяна/ (2000),/ смертність/ ваJітних
може/ досяJати/ до/ 40/ %/ [4,/ 5].

К л і н і ч н и м и / о с о б л и в о с т я м и / / ф # л ь м і н а н т н и х
варіантів/ Jепатит#/ Е/ #/ ваJітних/ є:

-/ різ$е/ поJіршення/ стан#/ здоров‘я,/ що/ ви$ли-
$ано/ заJальною/ інто$си$ацією/ орJанізм#;

-/ б#рний/ розвито$/ Jострої/ печін$ової/ недостат-
ності/ та/ енцефалопатії;

-/ можливість/ ви$идня,/ передчасних/ полоJів,
заJибелі/ плод#;

-/ пре$оматозний/ стан/ протяJом/ перших/ двох
тижнів/ з/ переходом/ #/ Jлибо$#/ $ом#/ #/ найближчі/ 1-
2/ доби;

-/ виражений/ JемораJічний/ синдром/ із/ сильною
$ровотечею/ під/ час/ та/ після/ полоJів;

-/ розвито$/ печін$ово-нир$овоJо/ синдром#.
У / н о в о н а р о д ж е н и х / д і т е й / о з н а $ / і н ф і $ # в а н н я

вір#сом/ Jепатит#/ Е/ від/ матері/ не/ зареєстровано.
Інфі$#вання/ вір#сом/ Е/ хворих/ з/ хронічним/ Jе-

патитом/ В/ має/ завжди/ тяж$ий/ перебіJ/ і/ #/ 75-80/ %
за$інч#ється/ смертю/ [2].

СьоJодні/ розроблені/ діаJностичні/ тест-системи
для/ виявлення/ вір#с#/ Е/ ім#ноферментним/ методом
(ІФА),/ я$ий/ баз#ється/ на/ ви$ористанні/ антитіл,/ що
$он‘юJовані/ з/ ферментами/ -/ перо$сидазою/ або
л#жною/ фосфатазою./ Особливе/ поширення/ наб#-

ла/ модифі$ація/ метод#/ ІФА/ –/ ім#носорбція/ на/ твер-
дом#/ носії,/ я$ий/ здатний/ сорб#вати/ рід$і/ антиJени
та/ антитіла.

І м # н н і / а н т и т і л а / а н т и - Е , / я $ і / в и р о б л я ю т ь с я / в
орJанізмі/ хвороJо,/ відносяться/ до/ ім#ноJлоб#лінів
$лас#/М/(IgM)./Визначення/$онцентрації/IgM/#/$рові
дає/ можливість/ встановити/ стадію/ захворювання.
Через/ 3-6/ міс./ з/ момент#/ захворювання/ $онцент-
рація/ IgM/ в/ $рові/ швид$о/ зниж#ється.

Крім/ ім#нних/ антитіл/ IgM,/ #/ хворих/ на/ Jепатит/ Е
виробляються/ ім#ноJлоб#ліни/ $лас#/ G/ (IgG),/ я$і
мож#ть/ визначатися/ #/ ре$онвалесцента/ від/ 2/ до
13/ ро$ів/ з/ момент#/ інфі$#вання.

На/ даний/ час/ існ#є/ тіль$и/ один/ тест,/ я$ий/ сер-
ійно/ вип#с$ається,/ для/ визначення/ антитіл/ IgM/ та
IgG/ до/ вір#с#/ Jепатит#/ Е./ СьоJодні/ в/ США/ розроб-
л я є т ь с я / ф е р м е н т н и й / і м # н о с о р б е н т н и й / а н а л і з
(TLISA)/для/виявлення/IgM-антитіл/до/вір#с#/Е,/я$ий
дозволить/ діаJност#вати/ наявність/ Jепатит#/ на
ранній/ стадії/ захворювання/ [2]./ Крім/ метод#/ ІФА,
для/ виявлення/ РНК/ вір#с#/ Е/ в/ $рові/ та/ $алі/ засто-
сов#ється/ метод/ ПЛР.

Лі$#вання/ хворих/ на/ Jепатит/ Е/ проводиться/ в
і н ф е $ ц і й н о м # / в і д д і л е н н і / л і $ # в а л ь н о J о / з а $ л а д #
(інфе$ційній/ лі$арні)/ за/ заJальноприйнятою/ схе-
мою/ –/ дієта,/ лі$#вально-охоронний/ режим,/ при-
значення/ дезінто$си$аційної/ терапії/ (5/ %/ розчин
Jлю$ози,/ ізотонічний/ 0,9/ %/ розчин/ натрію/ хлори-
д#/ в/ $омбінації/ з/ препаратами/ $алію,/ маJнію)/ та
інJібіторів/ протеаз./ Для/ профіла$ти$и/ і/ лі$#вання
JемораJічноJо/ синдром#/ застосов#ється/ трентал,
дицинон,/ трансф#зії/ тромбо$онцентрат#/ і/ донорсь-
$ої/ свіжозамороженої/ плазми./ Засобів/ специфіч-
ноJо/ лі$#вання/ Jепатит#/ Е/ немає.

Лі$#вання/ ваJітних/ проводиться/ в/ інфе$ційній
лі$арні/ або/ в/ інфе$ційном#/ відділенні/ лі$#вально-
Jо/ за$лад#/ з/ обладнанням/ малої/ операційної/ для
прийняття/ полоJів/ або/ ви$онання/ аборт#./ Основ-
ними/ принципами/ а$#шерсь$ої/ та$ти$и/ при/ Jепа-
титі/Е/є:

- реJ#лярний/ а$#шерсь$ий/ наJляд/ за/ хворою;
- інтенсивна/ терапія/ основноJо/ захворюван-

н я / т а / з а б е з п е ч е н н я / м а $ с и м а л ь н о J о / с п о $ о ю
ваJітній;

- своєчасне/ встановлення/ озна$/ заJрози/ ви-
$идня/ (біль/ #/ попере$#/ та/ вниз#/ живота,/ підвище-
ний/ тон#с/ мат$и,/ поява/ $ров’яних/ виділень/ із/ ста-
тевих/ шляхів);

- призначення/ а$тивноJо/ лі$#вання/ заJрози
переривання/ ваJітності.

При/ полоJах,/ що/ розпочалися,/ необхідно/ забез-
печити/ повноцінне/ знеболення/ на/ $ожном#/ етапі
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полоJів,/ особливо/ при/ ви$онанні/ а$#шерсь$их/ опе-
ративних/ втр#чань/ та/ маніп#ляцій./ Всі/ а$#шерсь$і
заходи/ повинні/ б#ти/ спрямовані/ на/ с$орочення
період#/ полоJів/ та/ недоп#щення/ $ровотечі.

Профіла$ти$а/ Jепатит#/ Е/ направлена/ перед#сім
на/ по$ращання/ соціально-е$ономічних/ #мов/ життя
населення./ Забезпечення/ надійноJо/ водопостачан-
ня/ населення/ висо$оя$існою/ питною/ водою/ та/ ство-
рення/ #мов,/ я$і/ б/ ви$лючали/ випад$ове/ фе$альне
зараження/ водоJінної/ води/ та/ $олодязів/ #/ сільсь$ій
місцевості./ Не/ вживати/ не$ип’ячен#/ вод#/ із/ випад$о-
вих/ водних/ джерел./ Належне/ ви$онання/ населенням
санітарно-JіJієнічних/ правил/ та/ технолоJії/ приJот#ван-
ня/ і/ споживання/ м’яса/ ди$их/ і/ свійсь$их/ тварин.

СьоJодні/ відс#тня/ специфічна/ профіла$ти$а/ Jепа-
тит#/Е./Починаючи/з/2000/р.,/Національний/інстит#т/алерJії
та/ інфе$ційних/ захворювань/ та/ $омпанія/ «Novavax$ Inc»
США/ почали/ інтенсивно/ працювати/ над/ розроб$ою
е$спериментальної/ ре$омбінантної/ ва$цини/ вір#с#/ Е/ і
#же/ в/ період/ 2001-2002/ рр./ провели/ дві/ фази/ випро-
б#вань/ #/ Непалі/ на/ 3/000/ добровольців/ [2].

Âèñíîâêè

1./ Наявність/ спорадичної/ захворюваності/ се-
ред/ населення/ на/ Jепатит/ Е/ в/ $раїнах/ з/ помірним

$ л і м а т о м , / п о в ’ я з а н о ї / і з / з а р а ж е н н я м / л ю д е й / в і д
ди$их/ і/ свійсь$их/ тварин,/ вимаJає/ дос$оналоJо
в и в ч е н н я / м о ж л и в о с т і / в и н и $ н е н н я / і / п о ш и р е н н я
цьоJо/ захворювання/ в/ У$раїні/ та/ йоJо/ профіла$-
ти$и.

2./ Тяж$ість/ Jепатит#/ Е/ та/ висо$а/ летальність
серед/ ваJітних,/ я$і/ захворіли,/ вимаJає/ дос$она-
лоJо/ вивчення/ патоJенних/ властивостей/ вір#с#/ Е,
розроб$и/ антивір#сних/ препаратів/ і/ біопрепаратів
спрямованої/ дії/ для/ лі$#вання/ та/ профіла$ти$и.
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У/ Запорізь$ій/ області/ та$ож/ виявляють/ єдиний
трансмісивний/ Jельмінтоз/ з/ підш$ірною/ ло$аліза-
цією,/ що/ реєстр#ється/ серед/ людей/ –/ дирофіля-
ріоз.

Зб#дни$ами/ дирофіляріоз#/ є/ Dirofilaria$ repens,
що/ паразит#ють/ в/ підш$ірном#/ шарі/ основноJо
хазяїна./ У/ процесі/ життєдіяльності/ статевозріла
сам$а/ народж#є/ личин$и/ –/ мі$рофілярії,/ я$і/ цир-
$#люють/ #/ $рові/ від/ 2/ до/ 18/ міс.

Дирофілярії/ –/ паразити/ тварин/ родини/ псів,/ в
основном#/ соба$,/ я$і/ є/ основним/ $інцевим/ хазяї-
ном/ при/ дирофіляріозі/ і/ джерелом/ зб#дни$а/ для

людини./ Захворюваність/ дирофіляріозом/ серед
тварин,/ #/ т.ч./ соба$,/ зJідно/ з/ даними/ національно-
Jо/ аJрарноJо/ #ніверситет#/ У$раїни,/ починаючи/ з
90-х/ ро$ів/ значно/ виросла,/ в/ 1997/ р./ е$стенсив-
ний/ по$азни$/ інвазії/ сяJав/ 3/ %,/ а/ вже/ в/ 1999/ р./ –
21/ %.

Зараження/ соба$/ та/ інших/ ссавців,/ #/ т.ч./ лю-
дини,/ відб#вається/ при/ #$#сі/ переносни$ом/ –/ $о-
марами/род#/Anopheles,$Culex,$Aedes,/а/та$ож,/зJідно
з/ останніми/ даними/ літерат#ри,/ сліпнями/ та/ о$ре-
мими/ видами/ $ліщів;/ при/ цьом#/ в/ орJанізм/ прони-
$ають/ інвазивні/ личин$и/ дирофілярій.


