
8 3

ÎÃËßÄÈ ÒÀ ËÅÊÖ²Ї

© Âàñèëüºâ Ê.Ã., Ô³ë³ïïîâà À.Á., 2005
ÓÄÊ 616.34-022-02:551.463

Ê.Ã. Âàñèëüºâ, À.Á. Ô³ë³ïïîâà

Ð Î Ë Ü  Ì Î Ð Ñ Ü Ê Î ¯  Â Î Ä È  Â  Ð Î Ç Ï Î Â Ñ Þ Ä Æ Å Í Í ²  Ê È Ø Ê Î Â È Õ
²ÍÔÅÊÖ²É

ÄÏ Óêðà¿íñüêèé íàóêîâî-äîñë³äíèé ³íñòèòóò ìåäèöèíè òðàíñïîðòó ÌÎÇ Óêðà¿íè

У� літератÀрі� на�ромадилися� значні� матеріали
про� зв’язо³� захворюваності� на� ³иш³ові� інфе³ції
із� зараженням� через�морсь³À� водÀ.� По³азано,�що
морсь³а� вода� може� вистÀпати� я³� важливий� чин-
ни³� розповсюдження� збÀдни³ів� �острих� ³иш³ових
інфе³цій�(ГКІ),�À�томÀ�числі�холери,�дизентерії,�вірÀс-
но�о� �епатитÀ,� –� хвороб,� об’єднаних� за� епідеміо-
ло�ічним� принципом� –� хара³тером�механізмÀ� пе-
редачі� і� шляхів� розповсюдження� заразно�о� чин-
ни³а.� За� своїми� ж� � ³лінічними� проявами� й
етіоло�ією� це� зовсім� різні� хвороби� –� ши�ельоз,
сальмонельоз,� ешерихіоз,� єрсиніоз,� протеози,
³лостридіоз,� цереози� й� харчова� інто³си³ація,
спричинена� стафіло³о³ами.

Є.П.�Бернасовсь³а�із�співавторами�по³азали,�що
вели³а� частина� збÀдни³ів� ГКІ� є� Àмовно� пато�енни-
ми�мі³роор�анізмами,�що� значною�мірою� ÀтрÀднює
їх� ³ласифі³ацію� і� диференціацію.� У� зв’яз³À� з� цим� в
офіційних� звітних�формах�о³ремо�реєстрÀють� �аст-
роентеро³оліти,�об’єднÀючи,�по-сÀті,� всю�рештÀ�ГКІ.
Захворювання,�що� входять� до� цієї� �рÀпи,� об’єднÀ-
ються� я³� за� особливостями�своїх� ³лінічних� проявів,
та³� і� за� епідеміоло�ічними� хара³теристи³ами,� і� в
цьомÀ� плані� є� досить� ³омпа³тною,� добре� відмежо-
ваною��рÀпою� інфе³ційної�патоло�ії�людини.�У�зв’яз-
³À�з�цим�в�1965�р.�е³спертами�ВООЗ�вони�бÀли�ви-
ділені� в� самостійнÀ� нозоло�ічнÀ� �рÀпÀ� під� назвою
діарейні� захворювання.

Я³� À³азÀє� В.І.� По³ровсь³ий,� �астроентеро³олі-
ти� (діарейні� захворювання)� мають� зараз� важли-
ве� соціально-е³ономічне� значення� і� при� ³омп-
ле³сній� соціально-е³ономічній� оцінці� важливості
інфе³ційних� хвороб� вони� займають� третє� місце
відразÀ� після� �рипÀ� та� ГРЗ.

Та³им� чином,� захворювання,�що� реєстрÀють-
ся� я³� �астроентеро³оліти,� є� найбільш� значною� ча-
стиною� �рÀпи�ГКІ,� я³і� ціл³ом�можÀть�представляти
всю� цю� �рÀпÀ� захворювань� при� вивченні� за³оно-
мірностей� їх� епідеміоло�ії.� Це� дозволило� нам� ³о-
ристÀватися� даними� офіційної� реєстрації� цієї� �рÀ-
пи� захворювань� і,� отже,�мати� в� своємÀ� розпоряд-

женні� для� епідеміоло�ічно�о� аналізÀ� достатньо
широ³ий�матеріал,�а�та³ож�припÀстити,�що�резÀль-
тати� дослідження�матимÀть� безперечне� значення,
ос³іль³и� профіла³ти³а� ГКІ� є� однією� з� найа³тÀаль-
ніших� проблем� охорони� здоров’я.

Проблема� епідеміоло�ічно�о� значення� морсь-
³ої� води� я³� чинни³а� передачі� збÀдни³ів� ³иш³ових
інфе³цій,� а� в�дея³их� випад³ах� і� їх� резервÀарÀ,�без-
посередньо� сти³ається� з� трьома� розділами� епіде-
міоло�ії,��і�ієни�і�морсь³ої�медицини.�По-перше�–� із
за�альною� епідеміоло�ією� ³иш³ових� інфе³цій,� по-
дрÀ�е� –� з� санітарно-�і�ієнічною�оцін³ою� і� охороною
прибережних� вод� морів� і� о³еанів� і,� по-третє� –� з
морсь³ою�епідеміоло�ією� –�новим�розділом�морсь-
³ої� медицини,� я³а�швид³о� розвивається.

За� існÀючою� в� радянсь³ій� епідеміоло�ії� ³ласи-
фі³ацією� інфе³ційних� хвороб� людини,� до� ³иш³о-
вих� інфе³цій� відносяться� хвороби,� розповсюджен-
ня� я³их� здійснюється� через� фе³ально-оральний
механізм�передачі� збÀдни³а.�Цей�механізм�припÀс-
³ає� виділення� збÀдни³а� хвороби� з� ор�анізмÀ� хво-
ро�о�або�носія�з�фе³альними�масами�і�сечею.�Потім
він� проходить� я³ийсь�шлях� À� дов³іллі,� а� заражен-
ня�людей�настає,�³оли�він�потрапляє�в�рот� і�за³ов-
тÀється� ними� (Л.В.� Громашевсь³ий).� Неодмінною
Àмовою� розповсюдження� збÀдни³ів� ³иш³ових
інфе³цій� À� зовнішньомÀ� середовищі� є� присÀтність
«чинни³ів� передачі»� інфе³ції,� тобто� елементів� дов-
³ілля,� за� допомо�ою� я³их� забезпечÀється� попадан-
ня� збÀдни³а� із� заражено�о� ор�анізмÀ� в� здоровий.
Чинни³ами�передачі�³иш³ових�інфе³цій�можÀть�бÀти
вода,� харчові� продÀ³ти,�мÀхи� і� брÀдні� рÀ³и� неохай-
них� людей.� І� абсолютно� не� випад³ово,�що� на� пер-
шомÀ� місці� серед� фа³торів� передачі� ³иш³ових
інфе³цій� стоїть� вода.�Це,� безперечно,� наймо�Àтні-
ший� і� найнебезпечніший� шлях� розповсюдження
³иш³ових� інфе³цій.� Саме� в� резÀльтаті� прони³нен-
ня� збÀдни³а� хвороби� в� централізоване� джерело
водопостачання� відбÀлися� та³і� �і�антсь³і� епідемії,
я³� епідемія� в�м.� ГамбÀрзі� 1892� р.,� ³оли� захворіло
більше�18�тис.�осіб� і�померло�8�605.�Епідемія�холе-
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ри� в�1918�р.� в�Петро�раді� і� черевно�о� тифÀ�в�Рос-
тові-на-ДонÀ�в�1926�р.� і�ще�десят³и�й�сотні�описа-
них� епідемій� холери,� черевно�о� тифÀ,� дизентерії.
За� даними�П.І.� Ярово�о,� в� ³олишньомÀ�Радянсь³о-
мÀ�Союзі� спостері�алося� постійне� зростання� зна-
чення� водно�о� чинни³а� в� розповсюдженні� ³иш³о-
вих� інфе³цій.� Та³,� в� У³раїнсь³ій� РСР� роль� водно�о
фа³тора� в� передачі� дизентерії� з� 1972� по� 1975� рр.
виросла� з� 5,8� до� 19�%� випад³ів� зі� встановленим
чинни³ом�передачі.�В�Естонсь³ій�РСР�в�ці�ж�ро³и�з
водою� дизентерія� розповсюдилася� в� 49,7�%� ви-
пад³ів,� в� Ростові-на-ДонÀ,� ГрозномÀ,� Влади³ав³азі
–�від�5,5�до�28,8�%.

У� Таджиць³ій� РСР� водний� чинни³� зÀмовив� 41-
51�%�Àсіх�випад³ів�³иш³ових� інфе³цій,�а�в�сільсь³ій
місцевості�цей�відсото³�доходив�до�61-67.�ЗабрÀд-
нення� питної� води� збÀдни³ами� ³иш³ових� інфе³цій
можливе�À�разі�спÀс³À�³аналізаційних�вод�À�річ³и�й
озера�без� очищення,� або�ж� Àнаслідо³� аварій� в� си-
стемі�очисних�спорÀд,�а�та³ож�À�резÀльтаті�життєді-
яльності� людей� на� бере�ах� водоймищ,� з� я³их� бе-
реться� вода� для� харчових� цілей.� Причиною� за-
брÀднення� водоймищ� збÀдни³ами� À� цих� випад³ах
може� бÀти� ³Àпання� людей,� прання� й� полос³ання
білизни,� випад³ові� ви³иди� стічних� вод� з� річ³ових
сÀден,� різні� види� �осподарсь³ої� діяльності.� Пато-
�енні� мі³роби� можÀть� потрапляти� в� місця� заборÀ
водо�інної� води� в� період� стихійних� лих,� напри³лад,
сильних�дощів,�що�змивають�з�бере�ів�весь�брÀд�й
�ній� та� забивають� ними� очисні� спорÀди.� В.А.� Ба-
шенін� наводить� настÀпні� причини� водних� епідемій
за�місцем�прони³нення�мі³робів� À� водоймища:� за-
брÀднення� сільсь³их� ³олодязів� (33�%� випад³ів),
забрÀднення�поверхневих� водоймищ�–�річо³� і� озер
(27,2�%),� несподіване� Àтворення� зв’яз³À�між� водо-
водами� питної� і� технічної� води� (20�%),� рÀйнÀвання
в� розвідній� сітці� водо�онів� (10�%)� і� забрÀднення
підземних� джерел� (3,8�%).

Особливе�місце� серед� чинни³ів� передачі� ³иш-
³ових� інфе³цій�займає�морсь³а�вода.�Річ�À�томÀ,�що
для� більшості� збÀдни³ів� цих� хвороб�морсь³а� вода
не� є� сприятливим�місцем�для� існÀвання,� ³рім� то�о,
вони�не�витримÀють�³он³Àренції�з� іншими�представ-
ни³ами�моря.� Знахід³и� пато�енних�мі³роор�анізмів
À� пробах�морсь³ої� води,� Àзятих� ззовні� прибереж-
них� вод,� дÀже� рід³існі� й� лише� в� зоні� інтенсивно�о
забрÀднення�моря� та�при�масивномÀ�ви³иді� стічних
вод� вони�мають�місце.� Інша�справа,� ³оли�мова� за-
ходить�про� вібріони� і,�можливо,� ентеровірÀси.

По³азано,�що� холерний� вібріон� Ель-Тор� і� ряд
та³� званих� «холероподібних»� вібріонів� чÀдово
виживають� À� морсь³ій� воді,� а� дея³і� з� них� (НАГ

вібріони,� �алофільні� вібріони)� і� розмножÀються
там,� томÀ� ви³ли³ані� ними� діарейні� захворювання
потрібно� віднести� до� сапронозів.� З� почат³À� сьо-
мої� пандемії� холери� описано� ряд� епідемій� холе-
ри,� ³оли� зараження� відбÀвалося� при� ³Àпанні� À
морі,� очевидно,� при� за³овтÀванні� морсь³ої� води
(О.В.� Бароян),� а� та³ож� вживанні� продÀ³тів� моря
(риби),� я³і� не� піддавалися� термічній� обробці.� По
сÀті,� � водною� морсь³ою� епідемією� холери� бÀла
описана� в� дисертаційній� роботі� Л.Я.�Мо�илевсь-
³о�о� епідемія� холери� в�м.�Одеса� в� 1970� р.

Це� бÀла� одна� з� перших� холерних� епідемій,�що
сповістила� про� прони³нення� холери� Ель-Тор� на
європейсь³ий� ³онтинент.� ВідразÀ� в� трьох� вели³их
містах� ³олишньо�о�Радянсь³о�о�СоюзÀ�–�Астрахані,
Керчі� й�Одесі� спалахнÀли� епідемії� холери.�В�Одесі
перший�випадо³� холери�бÀв� зареєстрований�3�сер-
пня�і�останній�7�вересня�1970�р.�За�цей�час�в�місті�й
населених� пÀн³тах,�що� прими³ають� до� ньо�о,� бÀло
виявлено� й� �оспіталізовано� 126� хворих� на� холерÀ.
Найбільша� ³іль³ість� захворювань� (58�%)� припала
на� перший� тиждень� з� 3� по� 10� серпня,� після� чо�о
почалося� постÀпове� зниження.� Захворювання� реє-
стрÀвалися�в�Àсіх�районах�міста�і�вини³ли�вони�май-
же� одночасно,� найбільша� ³іль³ість� бÀла� в� прибе-
режних�районах.� Хара³терною�особливістю�епідемії
бÀла� низь³а� ³онта�іозність� хвороби� (³онта�іозний
інде³с� становив�0,024).� Епідеміоло�ічні� особливості
захворюваності� холерою� в�Одесі:� одночасність� по-
яви� осеред³ів� на� вели³ій� території,� відсÀтність� ви-
димих� епідеміоло�ічних� зв’яз³ів� між� їх� більшістю
свідчить,�що�в�місті� діяли�за�альні� чинни³и�й�шляхи
передачі� та� розповсюдження� інфе³ції.�С³азане� ста-
ло� підставою� зробити� висново³,�що� причиною� за-
раження� послÀжила� морсь³а� вода,� й� епідемія� в
Одесі�бÀла�при³ладом�водної�епідемії�холери�морсь-
³о�о� походження� (Н.Н.�ЖÀ³ов-Вережни³ов,� К.Г.�Ва-
сильєв,�Л.Я.�Мо�илевсь³ий).�Після�лі³відації� епідемії
в� серпні-вересні� 1970� р.� випад³ів� холери�місцево-
�о�походження�в�місті� не�бÀло.

Одночасно� з� розповсюдженням� холери� а³ти-
візÀється� захворюваність,� що� ви³ли³ається� НАГ
вібріонами� і� �алофільними� вібріонами� в� районах
Чорно�о� й� Азовсь³о�о� морів.� Розповсюдження
цих� вібріонів� обÀмовлено� природними� чинни³а-
ми� і� є� пряма� ³ореляція�між� температÀрою�морсь-
³ої� води� й� на³опиченням� в� ній� НАГ� вібріонів,� а
та³ож� виділенням� цих� вібріонів� з� прибережних
вод� і� зростанням� захворюваності� на� ГКІ� в� літні
місяці�ро³À�в�Одесі,�Ми³олаєві� та�Херсоні.�Відзна-
чена� та³ож� підвищена� захворюваність� ГКІ� в� рай-
онах,� приле�лих� до� Àзбережжя� і� зато³� моря,� по-
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рівняно� з� районами,� розташованими� в� �либині
території.�Що�ж� стосÀється� захворювань,� спричи-
нених� �алофільними� вібріонами,� то� доведено,�що
їх� поява� є� резÀльтатом� перетворення� річ³ових
сто³ів.� Це� призвело� до� підвищення� солоності
морсь³ої� води� (солоність� дося�ає� 11,5-13,55�%),
зба�ачення� її� ор�анічними� речовинами� і� в� резÀль-
таті,� –� до� зміни� всієї� біоло�ії� Азовсь³о�о�моря� та,
зо³рема,� розмноження� �алофільних� вібріонів.
Потрібно� та³ож� відзначити,�що� À� зв’яз³À� з� осоло-
ненням� вод� Азовсь³о�о� моря� відбÀвається� про-
�ресивне� зменшення� виловÀ� та³� званих� напівпро-
хідних� і� прохідних�риб� (осетрових,� сÀда³а,� ляща)� і
зростає� вилов� риби� (тюль³и,� хамси,� бич³ів),� вжи-
вання� я³ої� пов’язане� із� зараженням� �алофільо-
зом.� Захворювання� реєстрÀвалися� в� червні-
жовтні,�що�збі�ається�з�періодом,�³оли�температÀ-
ра� води� перевищÀє� +15-16�оС,� ма³симÀм
захворюваності� припадає� на� серпень.

Більш� ніж� в� 60�%� випад³ів� зараження� пов’я-
зане� з� вживанням�в’яленої� риби�домашньо�о�при-
�отÀвання� і� в� 30�%� –� із� за³овтÀванням� морсь³ої
води� при� ³Àпанні.� Та³им� чином,� при� дея³их
відмінностях� в� етіоло�ічномÀ� плані,� всі� з�адÀвані
вібріони�людини�на�півдні�У³раїни�пов’язані�в�однÀ
проблемÀ,� я³а� визначається�роллю�одних� і� тих�же
природно-е³оло�ічних� та� епідемічних� чинни³ів,� і
стосÀється� проблем�морсь³ої� епідеміоло�ії.

Морсь³а� епідеміоло�ія� є� одним� з� розділів
морсь³ої� медицини� і� самостійним� ори�інальним
напрям³ом� епідеміоло�ічних� досліджень,� вперше
обґрÀнтованим� К.Г.� Васильєвим� в� 1981� р.,� та³ож
я³� і� сам� термін� «морсь³а�медицина»,� і� зараз� вже
отримала� за�альне� визнання.

Морсь³а� епідеміоло�ія� займається� аналізом
захворюваності� всіх,� хто� працює� в� морі,� вивчає
епідеміоло�ію� хвороб� і� то³си³оінфе³цій,� джерелом
(резервÀаром)� збÀдни³ів� я³их�можÀть� бÀти�морсь-
³а� вода� або� продÀ³ти� моря.� Розроб³а� цих� про-
блем� безпосередньо� пов’язана� з� питаннями� при-
стосовÀвання� людини� в� світовомÀ� о³еані� й� епіде-
міоло�ією� хвороб,� для� я³их� вода�морів�може� бÀти
самостійним� середовищем,�що� заражає.� На� при-
³ладі� розповсюдження� холери� Ель-Тор� в� У³раїні
впродовж� останніх� десятиліть� можна� відзначити,
що� зростаюча� роль� води� і,� �оловним� чином,
морсь³ої� води� я³� чинни³а� передачі� збÀдни³а� й,
можливо,� тривало�о� збері�ання� збÀдни³а,� помітно
змінює� епідеміоло�ічні� хара³теристи³и� хвороби.
А� одночасна� й,� вочевидь,� за³ономірна� а³тивіза-
ція� та³� званих� холероподібних� вібріонів� (НАГ,� �а-
лофільні)� перетворює�проблемÀ�боротьби� і� профі-

ла³ти³и� холери� в� проблемÀ� вивчення� і� профіла³-
ти³и�всіх�вібріозів� і,�отже,�потребÀє�ново�о�е³оло-
�ічно�о� підходÀ.� Пам’ятаючи,� я³� с³азав� один� аме-
ри³ансь³ий� е³оло�,�що� «À� природі� все� пов’язано
з�Àсім� і�все�перебÀває�À�взаємодії� та�взаємозв’яз-
³À»,�«Природа�знає�³Àди�³раще,�ніж�людина,�що� їй
потрібно»,� і� всіля³і� втрÀчання� À� справи� природи
не�минають�марно� і�можÀть�мати�дÀже�серйозні� й
невиправні� наслід³и.� Більше� то�о,� резÀльтатом
насильниць³о�о� втор�нення� в� природний� хід� ре-
чей�може� бÀти� «е³оло�ічний� бÀмеран�»,� я³ий� при-
несе� збито³� значно� серйозніший,� ніж� та� ³ористь,
на� я³À� розраховÀвали.� Все� с³азане� повною�мірою
стосÀється� й� взаємодії� «людина-море».� Зараз�ми
є� свід³ами� жахливо�о� втрÀчання� À� природні� про-
цеси,�що� відбÀваються� в� ЧорномÀ�морі.� Я³� писав
начальни³� Держінспе³ції� охорони� Чорно�о� моря
С.�Долинсь³ий�(1995�р.):�«В�прибережні�води�Чор-
но�о� моря� в� межах� У³раїни� щорічно� с³идається
без�очищення�4�млн�м3�стічних�вод�і�108,6�м3�недос-
татньо�очищених�вод.�З�ними�с³идається�56,9�тис.
тонн� завислих� ор�анічних� речовин,� і� все� це� ля�ає
важ³им� тя�арем� на� ре³реаційні� можливості� моря
і� часто� перевищÀє� йо�о� можливості� до� самоочи-
щення».� І� явне� пожвавлення� À� розповсюдженні� в
морсь³ій� воді� різно�о� родÀ� вібріонів,� я³і� ви³ли³а-
ють� захворювання� людей,� чи� не� є� тим� «е³оло�іч-
ним�бÀмеран�ом»,�я³ий�отримÀємо�замість�сÀмнів-
ної� ³ористі� від� е³ономії� на� очищенні� стічних� вод� і
різно�о� родÀ� нечистот� наших� приморсь³их� міст� і
селищ.� Я³� пише�М.М.� Надворний,� я³ий� спеціаль-
но� вивчає� проблемÀ� санітарної� охорони� прибе-
режної� смÀ�и� південних� морів:� «Вирішення� ³он³-
ретних� �осподарсь³их� завдань� часто� сÀпровод-
жÀється� несприятливою� дією� на� природне
середовище.� Поставлені� при� цьомÀ� цілі� дося�а-
ються� із� завданням� збит³À� біосфері.� Кожна� нова
зміна� може� призвести� до� нових� взаємозв’яз³ів
природи� й� сÀспільства,� я³і� мають� направлені� на-
слід³и».� І� далі� відзначає,� що� особливе� місце� в
цьомÀ� плані� займає� санітарна� охорона� вод�морів
і� о³еанів,� обÀмовлена� не� тіль³и� їх� впливом� на
³ліматичний,� атмосферний� і� �ідроло�ічний� режим
планети,� але� й� їх� �осподарсь³им� значенням,� а
та³ож� впливом� на� стан� здоров’я� людей� і,� зо³ре-
ма,� роллю� морсь³ої� води� в� розповсюдженні� за-
разних� хвороб.� Автор� відзначає,� що� основним
джерелом� ба³терійно�о� забрÀднення� прибереж-
ної� смÀ�и�моря� є� ор�анізовані� с³иди� стічних,� зли-
вових� і� талих� вод,� днопо�либлювальні� роботи� в
а³ваторії� портÀ,� а� та³ож� с³идання� сто³ів� бере�о-
вих� станцій� для� очищення� баластних� вод,� сÀдові
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сто³и� і� перевантажÀвальні� роботи,�що� ведÀться� в
портÀ.� На� масштаби� несприятливої� дії� всіх� цих
джерел�впливають�я³�потÀжність�с³идів,�та³�і��ідро-
метеороло�ічні� Àмови:� течії,� від�онно-на�онні� яви-
ща,� наявність� або� відсÀтність� �ідротехнічних� спо-
рÀд,� напрям� вітрÀ,� �либина� водоймища,� стÀпінь
хвилювань�і�т.п.�Особливе�місце,�на�дÀм³À�М.М.�Над-
ворно�о,� я³� джерела� забрÀднення� морсь³ої� води
займають� навантажÀвально-розвантажÀвальні
роботи� хімічних� речовин.� Їх� попадання� À� водне
середовище� порÀшÀє� перебі�� природних� біоло�іч-
них� процесів� самоочищення� морсь³ої� води� від
пато�енних� мі³роор�анізмів� і� термін� їх� виживання
в�морі� значно� збільшÀється.� При�масивномÀ� с³и-
данні� неочищених� �осподарсь³о-фе³альних
стічних� вод� представни³и� пато�енної� мі³рофло-
ри� можÀть� виявлятися� на� відстані� до� 300� м� від
джерела� забрÀднення.� На� вели³ій� же� відстані,�що
визначається� ³ілометрами,� виявляються� лише
Àмовно-пато�енні� мі³роби.� В� підсÀм³À� автор� в³а-
зÀє,� що� при� вивченні� станÀ� морсь³ої� води� при-
бережної� смÀ�и� моря� необхідний� ³омпле³сний
системний� підхід� з� визначенням� Àсіх� елементів
антропо�енно�о� впливÀ� на� санітарні� Àмови� ре-
³реаційно�о� й� оздоровчо�о� ви³ористання� прибе-
режної� зони�моря.

Питання� санітарно-�і�ієнічно�о� станÀ� прибе-
режних� вод� і� а³ваторії� морсь³их� портів� роз�ляда-
лося�та³ож�À�роботах�А.М.�Войтен³а,�В.П.�Сиден³а,
Л.М.�Шафрана,� А.Є.� Сазонової� й� ін.� Проте,� в� Àсіх
випад³ах� йшлося� про� санітарно-�і�ієнічні� хара³-
теристи³и� й� оцін³и� і� не� ви³ористовÀвалися�мате-
ріали� епідеміоло�ічно�о� аналізÀ� захворюваності
³иш³овими� інфе³ціями.

Метою� заплановано�о� дослідження� бÀде� ви-
значення� механізмів� і� оцін³и� ролі� морсь³ої� води
в� передачі� й� розповсюдженні� ³иш³ових� інфе³цій
і� моделювання� цих� явищ� на� основі� системно�о
підходÀ� з� ÀрахÀванням� санітарно-�і�ієнічно�о� ста-
нÀ� прибережних� вод,� а� та³ож� розроб³а� епідеміо-
ло�ічних� ³ритеріїв� я³� інте�ральних� по³азни³ів,�що
найповніше� відображають� вплив� дов³ілля� на� здо-
ров’я� населення.

Виходячи� із� завдань� дослідження,� бÀдÀть� ви-
³ористані� методи� епідеміоло�ічно�о� аналізÀ� за-
хворюваності,� епідеміоло�ічно�о� ³арто�рафÀван-
ня� і� статистично�о�моделювання,� а� та³ож�методи
вивчення� забрÀднення� природних� і� промислових
вод� за� ба³теріоло�ічними,� санітарно-�і�ієнічними
і�то³си³оло�ічними�по³азни³ами.�Всі�отримані�дані

підля�атимÀть� статистичній� обробці� за� за�ально-
прийнятою�методи³ою.

Дані�про�захворюваність,�я³і� є�річними�звітами,
можÀть�бÀти�отримані�з�місь³их� і�обласних�санітар-
но-епідеміоло�ічних� станцій.� Просторове� розпов-
сюдження� захворюваності� робили� на� рівні� �ео�ра-
фічно� описÀваних� територіальних� одиниць� (міст� і
районів).� В� адміністративномÀ� плані� це� територія
трьох� південних� областей� У³раїни� –�Одесь³ої,�Ми-
³олаївсь³ої� і� Херсонсь³ої.� Вивчали�матеріали� про
захворюваність� ГКІ� в� 35� адміністративних� районах
і�3�портових�містах�із�за�альною�площею�18�652,8�³м2,
населенням� 2� млн� 307,5� тис.� людей� і� середньою
�Àстиною�населення�від�26,2�до�62,5�осіб�на�1�³м2.
Для� порівняння,� ³рім� даних� про� захворюваність
населення� в� приморсь³их� районах,� бÀли� Àзяті� дані
про�захворюваність�в�районах,�розташованих�À�зоні
посÀшливих� і� сÀхих� степів.

Для� ³арто�рафÀвання� ви³ористовÀвали� ³ар-
ти� У³раїни� в� масштабах� 1:750�000,� а� при� À�рÀпÀ-
ванні� по³азни³ів� для� ³арто�рафÀвання� виходи-
ли� з� методи³и� рівних� інтервалів.

При� вивченні� епідемічних� спалахів� визнача-
ли� розподіл� захворювань� за� ві³ом,� статтю,� про-
фесією,� а� та³ож� розраховÀвали� осеред³овість
захворювань.� Під� «осеред³ом»� розÀмілося� місце
перебÀвання� джерела� збÀдни³а� в� тих� межах� дов-
³ілля,� в� я³их� він� може� передавати� заразний� чин-
ни³� оточÀючим.

Районом� спостереження� бÀла� північно-захід-
на�частина�Чорно�о�моря.�Це�найбільша�міл³овод-
на�частина�Чорно�о�моря,�що�є�матери³овою�міли-
ною�з�плавним�Àхилом�до�центрÀ�моря,�що�лежить
на� північний� захід� від� лінії,� я³а� сполÀчає� півострів
Тархан³Àт� (Крим)� з� мисом� Каліа³ра� (Бол�арія).
А³ваторія� цьо�о� районÀ� відповідає� зоні� з� �либи-
нами�менше� 100�м� (середня� �либина� 30�м),� йо�о
площа� с³ладає� 63�900� ³м2� і� середній� об’єм� води
1�910�³м3.�Безпосередньо�нас�ці³авив�район,�при-
ле�лий� до� бере�ів� У³раїни� на� північ� від� 45о� пара-
лелі� п.ш.� Площа� цьо�о� районÀ� становить� близь³о
48�600� ³м2,� об’єм�вод�1�150� ³м3�при�середній� �ли-
бині�23,7�м.�Цей�район�постійно�відчÀває�опрісню-
ючий�вплив�вод,�що�впадають�тÀт�À�море,�вели³их
річо³�–�ДÀнаю,�Дністра�й�Дніпра,� і�разом�зі�сто³а-
ми� із� сÀші,� впливають� на� Àмови� та� хара³тер� роз-
поділÀ� температÀри,� солоності� й� твердості� води� в
прибережній�зоні�моря,�а�та³ож�на�вміст�À�ній�біо-
�енних� елементів,� що� і� додає� цій� частині� моря
особливий� неповторний� ³олорит.


