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Õàðê³âñüêà ìåäè÷íà àêàäåì³ÿ ï³ñëÿäèïëîìíî¿ îñâ³òè,
Ì³í³ñòåðñòâî îõîðîíè çäîðîâ’ÿ Óêðà¿íè

Наведено� с¾часні� відомості� про� поширеність� і
а±т¾альність�ба�атьох�паразитарних� хвороб�в�У±ра-
їні:�малярії,�дирофіляріоз¾,�то±со±ароз¾�та� ін.�Об�о-
ворено� стан� паразитарно�о� забр¾днення� дов±іл-
ля,� а� та±ож� висвітлено� вплив� ±иш±ових� �ельмін-
тозів� й� інших� паразитозів� на� ор�анізм� �осподаря
та�перебі�� інших�захворювань�людини.�Численність
видів� зб¾дни±ів� паразитарних� хвороб,� розмаїтість
шляхів� і� фа±торів� їх� передачі� в±аз¾ють� на� не-
обхідність� постійно�о� вдос±оналення� форм� й� ме-
тодів� боротьби� з� паразитарними� інвазіями� з� ¾ра-
х¾ванням�місцевих� природно-±ліматичних,� а� та±ож
соціальних� ¾мов�життя� і� діяльності� населення.

Паразитами,� тобто� ор�анізмами,�що� постійно
або� тимчасово� ви³ористовÀють� ор�анізми� інших
видів� я³� середовище� переживання� або� джерела
їжі,� є� всі� без� винят³À�живі� збÀдни³и� хвороб� люди-
ни,� тварин� і� рослин.�Одна³,� за� сформованою� тра-
дицією,� хвороби,� спричинені� пріонами,� віроїдами,
вірÀсами,� ри³етсіями� і� ба³теріями,� називають
інфе³ційними.�Мі³озами�називають� хвороби,� збÀд-
ни³ами� я³их� є� пато�енні� �риби.� До� власне� пара-
зитарних� хвороб,� за� існÀючою� терміноло�ією,
відносять� тіль³и� протозоози,� спричинені� пато�ен-
ними�одно³літинними�ор�анізмами� –�найпростіши-
ми,� і� �ельмінтози,� збÀдни³ами� я³их� є� паразитичні
хроба³и-�ельмінти.

У� ХХ� столітті� �ельмінтози� бÀли� наймасовішими
хворобами,�поширеними�в�³олишньомÀ�СРСР�і�Росії.
Щорічно� À� 80-ті� ро³и� виявляли� понад� 4,5�млн� хво-
рих�на��ельмінтози�в�СРСР�і�до�2�млн�хворих�À�Росії.
Водночас,� за� е³спертними� оцін³ами,� реальна
³іль³ість� хворих�на� �ельмінтози�в� ³олишньомÀ�СРСР
і�Росії� с³ладала�щорічно�44�млн� і�22�млн�відповідно.
Та³им� чином,� за� ³іль³істю� випад³ів� захворюваність
на� �ельмінтози� постÀпалася� тіль³и� захворюваності
на� �острі� респіраторні� вірÀсні� інфе³ції� [1].

Я³ою�ж�є�динамі³а�захворюваності�на�паразитарні
хвороби�впродовж�останньо�о�десятиріччя�в�У³раїні?

Останнім� часом,� особливо� з� дрÀ�ої� половини
90-х� ро³ів,� за� офіційними� статистичними� даними
відзначається,�що� захворюваність� на� найбільш�ма-
сові��ельмінтози�в�У³раїні�знижÀється.�Одна³�при�цьо-
мÀ�не�враховÀється�те,�що�це�«зниження»�спричиняєть-
ся,�зо³рема,�різ³им�с³ороченням�³іль³ості�діа�ностич-
них�досліджень,� ос³іль³и�жодних� інших�об’є³тивних
передÀмов�до�поліпшення�епідемічної� обстанов³и� в
У³раїні� паразитарних� хвороб�немає.

Понад�270�видів��ельмінтів�спричиняють�захво-
рювання� людини.� В� У³раїні� виявляється� 22� види
�ельмінтів,� з� я³их� лише� 2� мають� не� місцевий,� а
завезений� хара³тер� (ан³ілостомози� і�шистосомо-
зи);� решта� 20� видів� –�широ³о� розповсюджені� на
території�У³раїни� [2,�3].

Серед� паразитарних� хвороб� в� У³раїні� �ельмін-
този�с³ладають�90,24�%,�протозоози� –�9,76�%.

В� У³раїні� відзначається� тенденція� до� зростан-
ня� захворюваності� на� �ельмінтози,� я³і� раніше� не
враховÀвалися� статистичними�формами� та� реєст-
рÀвалися� я³� «рід³існі� інвазії»;� нині� дея³і� з� них� на-
бÀвають� епідемічно�о� значення.

Серед� паразитарних� хвороб,� що� виявляють-
ся� в� У³раїні,� особливÀ� Àва�À� привертають� транс-
місивні� паразитарні� хвороби� –� малярія,� дирофі-
ляріоз,� а� та³ож� їх�переносни³и� [2,� 4].
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Захворюваність�на�дирофіляріоз�людей�в�У³раїні
зросла�порівняно�з�1996�р.�À�52�рази,�що�обÀмовлено
е³оло�ічними,�епізоотичними�та� іншими�передÀмовами.

СитÀація� з�малярії� в� У³раїні� залишається� дÀже
с³ладною.�Малярія� в� останні� 3� ро³и� бÀла� завезе-
на� пра³тично� в� Àсі� ре�іони� У³раїни.� Цивільними
�ромадянами� на� територію� У³раїни� бÀло� завезе-
но� 284� випад³и�малярії� з� 24� ³раїн� дале³о�о� зарÀ-
біжжя� та� ³раїн�СНД,� з� них� �ромадянами�У³раїни� –
62,3� %,� іноземними� �ромадянами� –� 38,6� %.� Крім
то�о,� війсь³овослÀжбовцями,� я³і� ви³онÀвали� ми-
ротворчÀ� місію� в� Сьєрра-Леоне� за� період� 2001-
2002� рр.,� в� У³раїнÀ� бÀло� завезено� 348� випад³ів
тропічної� малярії.� За� цей� період� зареєстровано� 5
летальних� випад³ів� від� тропічної� малярії.� Ус³лад-
нює� епідситÀацію� з�малярії� те,�що� в� сезон� а³тив-
но�о� передавання� малярії� завозиться� до� 60� %
випад³ів,� а� триденна� малярія-віва³с� с³ладає� по-
над�50�%�від�³іль³ості� всіх�завезених�випад³ів� [4].

Надзвичайно�тривожним�є�збільшення�À�5�разів
частоти� завезення� малярії� в� останні� 2� ро³и,� по-
�іршення� діа�ности³и� малярії,� с³ладна� ентомоло-
�ічна�ситÀація,�відсÀтність�належних�протималярій-
них� препаратів� і� е³оло�ічно� безпечних� засобів
ре�Àляції� чисельності� малярійних� ³омарів.

Епідемічні� наслід³и� завезення� малярії� з
«ближньо�о� зарÀбіжжя»� є� небезпечними� через
адаптованість� збÀдни³а� до� подібних� е³оло�ічних
Àмов� У³раїни.� Оброб³а� приміщень� і� водойм� на
епідемічно� найнебезпечніших� територіях� є� реаль-
ним� заходом� стримÀвання� розвит³À� епідемічно�о
процесÀ� при� малярії.� І� в� цьомÀ� неоціненна� роль
ентомоло�ічної� слÀжби.

Нестача� протималярійних� препаратів,
відсÀтність�знань�про�те,�я³�лі³Àвати�малярію,�пізня
діа�ности³а� цьо�о� захворювання�–� майже� по-
всюдна�реалія.�ВідсÀтність�виробництва�та³их�пре-
паратів� збільшÀє� потенційно� вибÀхонебезпечнÀ
ситÀацію�з�малярії� в�У³раїні.�У�30-ті�рр.,� за�слова-
ми�Л.В.� Громашевсь³о�о,� перед� охороною� здоро-
в’я� бÀло� дві� проблеми� –� �рип� і� малярія;� і,� безÀ-
мовно,� малярія� бÀла� найбільшою� за�розою.

Порівняння� нинішньої� ³іль³ості� хворих� на� о³-
ремі� інфе³ції� та� на� паразитози� виявляє,�що� число
хворих� на� паразитарні� хвороби� не� тіль³и� дÀже
вели³е,� але� й� часто� перевищÀє� ³іль³ість� хворих
на� численні� масові� інфе³ції.

Відповідно� до� даних� е³спертів� Всесвітньо�о
Бан³À,� серед�Àсіх� хвороб� і� травм,� я³і� спричиняють
збит³и�здоров’ю�людей,�третє�й�четверте�місця�за
³іль³істю� захворілих� À� світі� посідають� паразитарні
хвороби:� ³иш³ові� �ельмінтози� і� малярія� [1,� 2].

Через� три� ро³и� після� пÀблі³ації� Всесвітньо�о
Бан³À� «Інвестиції� в� охоронÀ� здоров’я»� Генераль-
ний� дире³тор� ВООЗ� з� подивом� ³онстатÀвав:
«Інфе³ційні� хвороби� ата³Àють� нас� по� всіх� фрон-
тах».� За� даними,� опÀблі³ованими� ВООЗ,� резÀль-
тати�цієї�«ата³и»�мають�та³ий�ви�ляд:�³іль³ість�хво-
рих� на� діареї� с³ладає� 1� млрд,� на� тÀбер³Àльоз� –
1,9�млрд� (À� томÀ� числі� 8,9�млн� нових� хворих),� на
³иш³ові��ельмінтози�–�1,4�млрд,�на�малярію�–�500�млн
нових� хворих,� на� �епатити� Ї� 400� млн� хронічних
хворих� (нових� випад³ів� значно�менше),� на� респі-
раторні� інфе³ції� –� 395� млн� хворих.

Останніми�ро³ами�істотно�пере�лядається�соці-
альне� значення� паразитарних� хвороб.� ЦьомÀ
сприяють� певні�фа³ти,� перш� за� все,� тенденція� до
підвищення� інфе³ційної� та� паразитарної� захво-
рюваності�в�У³раїні�за�останні�10�ро³ів�з�6�млн�до�9�млн
випад³ів� на� рі³� [2-4].

Особливістю� �ельмінтозів� є� надзвичайна� роз-
маїтість� ³лінічних� проявів,� навіть� при� зараженні
одним�видом�збÀдни³а�–�від�безсимптомно�о�(сÀб-
³лінічно�о)� перебі�À� до� найтяжчих� проявів� з� ле-
тальним� вислідом.� Це� зÀмовлюється� с³ладним
впливом� ³омпле³сÀ� різноманітних� і� численних
зовнішніх� та� внÀтрішніх� пато�енетичних�фа³торів,
ефе³т� від� я³их� за³ономірно� змінюється� залежно
від�стадії�й� тривалості� хвороби� [2,�5].

Ба�аторічний� перебі�� паразитозів� сÀпровод-
жÀється� різними� неспецифічними� проявами:� сто-
млюваністю,� слаб³істю,� зниженням� апетитÀ,� драт-
ливістю,�по�аним�сном,�зниженням�працездатності
і�т.� ін.�Часто�при�триваломÀ�перебі�À� інвазії�розви-
вається� депресія,� «відхід� À� хворобÀ».

Доведено� зв’язо³� між� ³иш³овими� �ельмінто-
зами� й� алопецією� та� во�нищевою� депі�ментацією
ш³іри;� алер�ізація� при� лямбліозі� та� ³иш³ових
�ельмінтозах� підтримÀє� чи� ініціює� хронічні� алер-
�одерматози�–�нейродермії,�е³земи,�атопічнÀ�брон-
хіальнÀ� астмÀ.

В� імÀноло�ічно� інта³тних� осіб� перебі�� діареї
протозойної� природи� зазвичай�нетривалий.�В� імÀ-
нодефіцитних� хворих,� особливо� з� ВІЛ-інфе³цією/
СНІДом,� відзначаються� діареї,� спричинені� ³рипто-
споридіями� або� лямбліями,� я³і� можÀть� тривати
³іль³а� місяців� і� навіть� більше� ро³À,� сÀпроводжÀ-
ватися� вираженою� втратою� маси� тіла,� порÀшен-
нями� ³иш³ово�о� всмо³тÀвання� і� призводити� до
за�ибелі� та³их� хворих.

За�альним� патоло�ічним� впливом� на� ор�анізм,
я³ий� спостері�ається� при� Àраженні� всіма� збÀдни-
³ами� паразитарних� інвазій,� і� передÀсім� �ельмінтів,
є� алер�ізація� та� імÀносÀпресія� [2,� 5].
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Значення� імÀноло�ічних� змін� À� пато�енезі� пара-
зитарних� хвороб� або� о³ремих� синдромів� привер-
тає� вели³ий� інтерес�дослідни³ів.�При�паразитарних
хворобах� трапляються� всі� типи� імÀнопатоло�ічних
реа³цій,� часто� при� одній� нозоформі� спостері�аєть-
ся� ³омбінація� їх� різних� типів.�Причини�формÀвання
імÀнодефіцитних�станів�(ІДС)�при�паразитозах�різно-
манітні.� Уза�альнення� на³опичених� À� літератÀрі
фа³тів� дозволило� сформÀлювати� важливі� наÀ³ово-
пра³тичні� виснов³и.� Установлено,�що� паразитарні
хвороби� призводять� до� різноманітних�форм� набÀ-
тої� імÀноло�ічної� недостатності� –� від� вими³ання
відповіді� Т-системи� імÀнітетÀ� на� бÀдь-я³і� анти�ени
(А�),� в³лючаючи�А�-збÀдни³а� (малярія,� вісцеральний
лейшманіоз),� до�менш�виражених�дефе³тів� імÀніте-
тÀ.�Первинний�імÀнодефіцитний�стан�сприяє�³лінічній
маніфестності� та�своєрідності�проявів� хвороби,� три-
валомÀ� перебі�À� й� носійствÀ� дея³их� збÀдни³ів,� по-
вторним� зараженням� (то³соплазми,� лямблії,� пнев-
моцисти,�то³со³ари,��остри³и�та� ін.).�Клінічний�варі-
ант,� формÀ� паразитарно�о� захворювання,
напри³лад� лейшманіозів,� поряд� з� іншими�причина-
ми�визначає�те,�я³ий�тип�імÀнної�відповіді�–�Т-�чи�В-
а³тивований� або� сÀпресований.� Дея³і� паразитози
спричиняють� хронічні� Àраження� імÀнної� системи� (ІС)
за�типом�трансплантаційної�хвороби.�Поширені�³иш-
³ові� паразитози,� навіть� À�формі� носійства,�можÀть
створювати�вторинні�ІДС,�збільшÀвати�епідеміоло�іч-
но� несприятливÀ� ситÀацію�щодо� ³иш³ових� ба³тері-
озів,� по�іршÀвати� ефе³тивність� ва³цинопрофіла³-
ти³и� при� різних� інфе³ціях.� Алер�ізація� при� лямблі-
озі� підтримÀє� чи� ініціює� хронічні� алер�одерматози
(нейродерміт,� е³зема� та� ін.).

Хара³тер� і� резÀльтат� паразитарно�о� процесÀ
ба�ато� в� чомÀ� залежать� від� �енетично�о� та� імÀно�е-
нетично�о�фонÀ� хазяїна.�Незаперечно,�що�дані� імÀ-
но�енетично�о� аналізÀ� населення� мають� основне
значення� в� перспе³тивномÀ� планÀванні� обся�ів
диспансерної� слÀжби� і�медичної� допомо�и�населен-
ню�щодо�різних� хвороб,� À� томÀ� числі� паразитарних.

Інфе³ційні� й� паразитарні� хвороби� –� це� не
тіль³и� одна� з� вели³их� тра�едій� життя,� це� бороть-
ба� за� виживання�між� різними�формами�життя.

Утім,� розÀміючи� це,� ми� не� повинні� розраховÀ-
вати� лише� на� послідовнÀ� адаптацію� людини� я³
біоло�ічно�о� видÀ� відповідно� до� теорії� Дарвіна.� Я³
с³азав� лаÀреат� Нобелівсь³ої� премії� ДжошÀа� Ле-
дербер�:� «У� пере�онах� за� виживання� з� мі³робни-
ми� �енами� нашою� зброєю� повинен� стати� людсь-
³ий� розÀм,� а� не� природний� добір� наших� �енів».

Нові� наÀ³ові�фа³ти� вима�ають� переосмислення
ролі�найпростіших�і��ельмінтів�À�патоло�ії�людини.�Нині

належить� враховÀвати� ризи³� для� здоров’я� людини,
пов’язаний�з�обсіменінням�³омпонентів�дов³ілля.�Я³
відомо,�проблемою�вели³их�міст�є�забрÀднення�ґрÀн-
тÀ�дворів,�с³верів� і�пар³ів�е³с³рементами�соба³.

Паразитарне� забрÀднення� є� с³ладовою� части-
ною�біоло�ічної� дії� та� водночас� одним� із� несприят-
ливих�фа³торів� впливÀ� на� людинÀ,� тварин� і� росли-
ни.�У�та³омÀ�аспе³ті�й�обсязі�поняття�«паразитарне
забрÀднення»� жодно�о� разÀ� не� об�оворювалося
ані�е³оло�ами,�ані�паразитоло�ами.�В�даномÀ�тра³-
тÀванні� воно� виходить� за� межі� традиційних� пара-
зитоло�ічних� напрям³ів� досліджень,� хоча� в³лючає
весь� їх� ³омпле³с� і� стає� одним� з� е³оло�ічних� зав-
дань� в� охороні� нав³олишньо�о� середовища� [6-8].

Паразитарне� забрÀднення� в� традиційномÀ� ро-
зÀмінні� не� повинне� роз�лядатися� в� ³омпле³сі� про-
блем�дов³ілля.�Але�це� тіль³и�на�перший�по�ляд.�Па-
разитарні�ор�анізми�заселяють�Àсі�сфери�життя� і�по-
стійно�присÀтні� À�водних� й�наземних�біоценозах.�Це
зÀмовлює� їх�величезнÀ�видовÀ�розмаїтість� і� здатність
³олонізÀвати� пра³тично� всі� �рÀпи� ор�анізмів� –� від
ба³терій�до�ссавців,� в³лючаючи�людинÀ.

Паразитарні� системи�с³ладалися�протя�ом� три-
вало�о�часÀ,� вони�добре�стрÀ³тÀровані,� хара³теризÀ-
ються�певними�ве³торами� і�швид³істю�змін�залежно
від�фа³торів� нав³олишньо�о� середовища.�Втім� зба-
лансованість�цих�систем�може�бÀти�різ³о�порÀшеною
під� впливом�різноманітної� �осподарсь³ої� діяльності.
При�цьомÀ�створюються�Àмови�для�підвищення�фонÀ
паразитарно�о� забрÀднення� і,� я³� наслідо³� цьо�о,
вини³ають�осеред³и�небезпечних�паразитозів� і� спа-
лахи� паразитарних� захворювань� [6,� 8].

Вели³ої� Àва�и� в� сÀчасних� ме�аполісах� вима-
�ають� захворювання,� спричинені� личин³ами
�ельмінтів,� не� властивих� людині.

Найбільшо�о� поширення� набÀли� �ельмінтози-
антропонози,�одна³� з� тяж³істю� та� збит³ом�для� здо-
ров’я� людини� на� перший�план� виходять� �ельмінто-
зи-зоонози.

При� більшості� �ельмінтозів-зоонозів� людина
Àражається�тими�ж�стадіями�збÀдни³а,�я³і�живÀть�À
дефінітивно�о� хазяїна-тварини,� тобто� людина� і� ці
види� тварин� є� ізоор�анізмами� за� цією� озна³ою.
Дея³і� автори� називають� та³і� �ельмінтози-зоонози
іма�інальними.�Поряд�з�цим� існÀє�чимало� �ельмін-
тозів� зоонозної� природи,� збÀдни³и� я³их� Àражають
людинÀ� личин³овими� стадіями� розвит³À,� спричи-
няючи� інвазії,� я³і� визначаються� я³� ларвальні� (ли-
чин³ові)� �ельмінтози.� За� відсÀтності� етіоло�ічно�о
діа�нозÀ� в� іноземній� літератÀрі� їх� іноді� познача-
ють� Àза�альненим� терміном� larva�migrans� (ш³ірна
чи� вісцеральна� форма� захворювання)� [9-12].
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Привертає�Àва�À� те,�що�ларвальні� інвазії� спричи-
няються� представни³ами� всіх� трьох� ³ласів� �ельмін-
тозів,� я³і� Àражають�людинÀ:�нематодами,� трематода-
ми� і� цестодами.�Джерелом� інвазії� при� ларвальних
�ельмінтозах�є�в�Àсіх�випад³ах� (за�єдиним�винят³ом)
дефінітивні� хазяїни.�Людина�ви³онÀє�роль�проміжно-
�о� хазяїна,� її� епідеміоло�ічна� роль� потенційно� по-
рівняна� з�роллю� тварин,�що�ви³онÀють�подібнÀ�біо-
ло�ічнÀ�роль,� одна³�особливе�положення�людини�я³
соціально�ор�анізованої� істоти�перетворює� її� в� «е³о-
ло�ічний� �лÀхий�³Àт»�для�паразита� [9,�10].

Ще�в�1911�р.� F.� Fulleborn� висловив�припÀщення
про�можливість� паразитÀвання� в� людини� не� влас-
тивих� їй� видів� ас³аридат� з� розвит³ом� алер�ічних
реа³цій.�В�1952�р.�P.�Beaver�назвав�феномен�мі�рації
личино³� �ельмінтів� тварин� À� людини� «larva�migrans»
(мі�рÀючі� личин³и)� і� затвердив� цей� термін� я³� діа�-
ностичнÀ�одиницю.�«Larva�migrans»� –�це�вели³а��рÀ-
па� зоонозних� хвороб,� я³і� хара³теризÀються� та³ими
особливостями:� людина� для� їх� збÀдни³а� є� невлас-
тивим� хазяїном;� збÀдни³и� в� ор�анізмі� людини� не
дося�ають� статевозріло�о� станÀ;� симптомо³омпле³с
обÀмовлений� мі�рацією� личино³� або� дорослих
�ельмінтів� À�ш³ірі� або� внÀтрішніх� ор�анах� людини.
Залежно� від� переважних� симптомів� виділяють
ш³ірнÀ,� вісцеральнÀ�й�очнÀ�форми� larva�migrans.

Пізніше,� в� 1969� р.,� P.� Beaver� запропонÀвав� À
тих� випад³ах,� ³оли� відомий� збÀдни³,� позначати
захворювання� не� Àза�альненим� терміном� «мі�рÀ-
юча� личин³а»,� а� ³он³ретною� назвою,�що� походить
від� назви� збÀдни³а� (дирофіляріоз,� �натостомоз,
ан�іострон�ільоз,� ³апіляріоз,� спар�аноз� та� ін.).
Інвазію,� спричиненÀ� ас³аридатами� соба³
(Toxocara� canis),� він� назвав� то³со³арозом.

Реально� різновиди� ас³арид� численні� [9,� 12].
Вони� є� в� свійсь³их� тварин� (³ішо³,� вели³ої� ро�атої
хÀдоби,�свиней�та� ін.)� та�в�ди³их�тварин� (тхорячих� і
в� змій).� Але� з� Àсіх� видів� тіль³и� ас³арида� соба³и
(Toxocara�canis)� є� пато�енним�а�ентом�для�людини.

Щодня� в� м.�Мос³ва� (Росія)� на� вÀлицях� зали-
шається�54�тонни�собачих�фе³алій.�Ці�фе³алії�в�20-
30�%� містять� яйця� собачих� ас³арид� –� то³со³ар.
Особливо� забрÀднені� дитячі� пісочниці.� Зараження
дітей�собачими��листами�призводить�до�алер�ізації,
патоло�ії� ле�ень,� Àтрати� зорÀ.� Ан�лійсь³і� дослідни-
³и� вважають� то³со³ароз� однією� з� �оловних� при-
чин� розвит³À� бронхіальної� астми� в� дітей.

Знезараження� ґрÀнтÀ� –� це� величезна� пробле-
ма,�я³À�неможливо�вирішити�без�Àчасті� санітарно-
епідеміоло�ічної� слÀжби.

Для� людини� то³со³ароз� є� зоонозною� інвазією.
Вона�хара³теризÀється�тяж³им,�тривалим�і�рецидив-

ним� перебі�ом,� поліморфізмом� ³лінічних� проявів,
обÀмовлених�мі�рацією�личино³� то³со³ар�по�різним
ор�анам� і� т³анинам.�Зараження�людини�відбÀваєть-
ся� при� про³овтÀванні� інвазійних� яєць� то³со³ар.

Незважаючи� на� те,�що� джерелом� то³со³ароз-
ної� інвазії� для� людини� є,� �оловним� чином,� соба³и,
прямий� ³онта³т� із� ними�не�віді�рає�винят³ової� ролі
в�зараженні�людей.�Установлено,�що�в�дея³их�³раї-
нах� власни³и� соба³� Àражаються� то³со³арозом
лише�трохи�частіше,�ніж�ті,�хто�соба³�не�має�(США,
Франція),� тоді�я³�в� інших�³раїнах�на�першомÀ�місці
за� значенням� перебÀває� ґрÀнт� я³�фа³тор� передачі
збÀдни³а� (Вели³обританія,� Нідерланди).� Іншими
фа³торами� передачі� можÀть� бÀти� вовна� тварин,
забрÀднені� продÀ³ти� харчÀвання,� вода,� рÀ³и.

Соба³и� виділяють� з� фе³аліями� в� нав³олишнє
середовище�яйця�то³со³ар,�що�дозрівають�À�ґрÀнті
до� інвазійної� стадії.

Кіль³ість� соба³� À� світі� величезна� і� безÀпинно
зростає.�ПопÀляція�соба³,�за�даними�Кни�и�ре³ордів
Гіннеса� (1994),�с³ладає,�напри³лад,�À�США�43�млн,
Вели³обританії� –� 5,6�млн.� Част³а� домоволодінь,� À
я³их�є�соба³и,�дося�ає�в�США� і�Франції�1/3,�Вели-
³обританії� –� 1/4,�Японії� –�13�%,�Швейцарії� –�11�%.
При� настіль³и� вели³ій� ³іль³ості� соба³� і� при� томÀ,
що� ба�ато� з� них� бездо�лядних,� проблема� забрÀд-
нення� нав³олишньо�о� середовища� фе³аліями
соба³� стає� все� �острішою.� ЦьомÀ� сприяє� обме-
женість�спеціально�виділених�місць�для�ви�Àлюван-
ня� соба³� і� низь³ий� рівень� санітарної� свідомості� їх
власни³ів.� Обстеженнями,� проведеними� в� різних
³раїнах,� Àстановлене� значне� обсіменіння� ґрÀнтів
населених� пÀн³тів� яйцями� то³со³ар� з� ³оливання-
ми�від�1-3�до�57-60�%�позитивних�проб�[7,�9].

Ос³іль³и� то³со³ароз� часто� трапляється� в� тих,
хто� не� має� безпосередньо�о� ³онта³тÀ� із� соба³а-
ми,� триває� вивчення� альтернативних�шляхів� зара-
ження.�Дослідження,�проведене�в�Японії� в�1990�р.,
по³азало,� що� тар�ани� поїдають� значнÀ� ³іль³ість
яєць�то³со³ар� (до�170�в�е³сперименті),�при�цьомÀ
до�25�%�виділяються�ними�в�життєздатномÀ�стані.

То³со³ароз�–� відносно�нова� проблема�пра³тич-
ної� охорони� здоров’я.� Її� розв’язання� величезною
мірою� залежить� від� цілеспрямованої� спільної� робо-
ти�медичної�та�ветеринарної�слÀжб,�а�та³ож�від�впро-
вадження� в� пра³ти³À�охорони� здоров’я� новітніх�ме-
тодів�діа�ности³и,�лі³Àвання�і�профіла³ти³и�цієї�інвазії.

У� СанПіНах,� я³і� а³тивно� зараз� пере�лядають-
ся,� інстрÀ³ціях� і� методичних� в³азів³ах� істотно� ве-
ли³е�місце� приділяється� заходам�щодо� профіла³-
ти³и� паразитарних� інвазій.� Ця� тенденція� збере-
жеться� й� À� найближчомÀ�майбÀтньомÀ.
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У�сÀчасних� Àмовах� слід�роз�лянÀти�питання�про
перехід�до�нової� страте�ії� боротьби� з� паразитарни-
ми�хворобами.�Здоров’я�нації� є� інте�ральним�по³аз-
ни³ом�цивілізованості�держави� і� відображає�соціаль-
но-е³ономічний� стан� сÀспільства.�ВраховÀючи� важ-
ливе� соціальне� і� медичне� значення� своєчасно�о
виявлення� хворих�на�паразитарні� хвороби,� з�метою
впровадження�сÀчасних�методів�діа�ности³и� та�лі³À-
вання� �ельмінтозів� і� протозоозів,� подальшо�о�підви-
щення� ефе³тивності� заходів�щодо� профіла³ти³и� й
боротьби�з�паразитарними�хворобами,�в�У³раїні� по-
трібно� відновити� втрачений� наÀ³овий� потенціал� з
медичної�паразитоло�ії.�Страте�ія� і� та³ти³а�боротьби
з�паразитарними� хворобами�в� сÀчасних� Àмовах� ви-
ма�ає�³он³ретних�змін� À�напрям³ах�нашої�діяльності,
а� саме:�до³орінної� зміни�потребÀє�під�отов³а� ³адрів
з�питань�медичної�паразитоло�ії�та�лабораторної�діа�-
ности³и� паразитарних� хвороб�на� всіх� етапах� під�о-
тов³и:� дипломної,� спеціалізації,� вдос³оналення,� а
та³ож� розроб³и� навчальних� про�рам,� видання� по-
сібни³ів,�підрÀчни³ів,�а³редитації� лабораторій;�потре-
бÀє� призÀпинення� тотальне� с³орочення� ³адрів� па-
разитоло�ічної� лан³и�санепідемстанцій�на�всіх�рівнях
Àправління;�потрібно�по³ращити�³омпле³сність� À�ро-
боті� з�профіла³ти³и�паразитарних� хвороб�на�місцях,
передÀсім� з� ветеринарною�слÀжбою,� тÀристичними
а�ентствами� та� фірмами,� іншими� заці³авленими
відомствами�й� Àстановами.

Численність� видів� збÀдни³ів� паразитарних
хвороб,� розмаїтість�шляхів� і� фа³торів� їх� передачі
в³азÀють� на� необхідність� постійно�о� вдос³онален-
ня� форм� й� методів� боротьби� з� паразитарними
інвазіями� з� ÀрахÀванням� місцевих� природно-
³ліматичних,�а�та³ож�соціальних�Àмов�життя�і�діяль-
ності� населення.
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S T A T E ,  P R O B L E M S  A N D  P R O S P E C T S
O F  P R E V E N T I O N  O F  P A R A S I T I C
D I S E A S E S  I N  U K R A I N E

K.I. Bodnia, L.M. Mukharska

SUMMARY.� The� article� deals� with� contemporary
information� concerning� the� spreading� and
actuality� of� many� parasitic� diseases� in� Ukraine:
malaria,�dyrofilariosis,�toxocarosis�etc.�The�condition
of� parasitic� contamination� of� environment� has
been� discussed� and� the� influence� of� intestinal
helminthiases� and� other� parasitoses� on� the� host
organism�and�the�course�of�other�human�diseases
has�been�shown.�The�great�number�of�species�of
parasitic�pathogens,�the�variety�of�ways�and�factors
of� their� transmission� point� to� the� necessity� of
regular� improvement� of� the� ways� and�means� of
prevention� of� parasitic� invasions� taking� into
account�the�local�natural�and�social�life�conditions
and� the� activity� of� population.


