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Паразитарні�хвороби�–��лобальна�проблема.�Всі�парази-

този�більшою�або�меншою�мірою�не�ативно�впливають�на

стан�здоров’я�людини.�Навіть�À�випад³ах�сÀб³лінічно�о�пе-

ребі�À�можÀть�бÀти�виявлені�значні�патоло�ічні�зміни�в�ор�а-

нах.�Усі�паразитози�сÀпроводжÀються�розвит³ом�імÀнодефі-

цитних�станів.

За�даними�ВООЗ,�паразитарні�хвороби,�а�саме�³иш³ові

�ельмінтози�та�малярія,�займають�третє�і�четверте�місця�за

масовістю�захворілих�À�світі,�тобто�відповідно�1,4�млрд�та

500�млн�нових�хворих�щорічно.

Природно-³ліматичні�особливості�Тернопільсь³ої�області

сприятливі�для�реалізації�епідемічно�о�процесÀ�при�парази-

тарних�захворюваннях.

У�стрÀ³тÀрі�захворюваності�паразитарні�хвороби�с³лада-

ють�54�%�від�Àсієї�інфе³ційної�патоло�ії�без��рипÀ�та�ГРВІ�при

середньомÀ�по³азни³À�по�У³раїні�до�50�%.

Щорічно�в�області�на�паразитози�обстежÀється�до�500�тис.

людей,�що�с³ладає�35-40�%�населення,�і�реєстрÀється�8-10�тис.

осіб,�інвазованих�за�9-11�нозоло�ічними�формами.�Найбільш

поширеними�є�нематодози�(90-93�%).�У�сÀмі�всіх�паразитар-

них�хвороб�питома�ва�а�ентеробіозÀ�дося�ає�60�%,�ас³аридо-

зÀ�–�30�%,�трихоцефальозÀ�–�3�%,�інших��ельмінтозів�–�0,6�%,

пато�енних�найпростіших�–�6,4�%.

Аналіз� захворюваності� паразитарними� хворобами� за

1994-2004�рр.�по³азÀє�її�стабілізацію.�У�2004�р.�порівняно�із

1994�р.�захворюваність�на��ельмінтози�знизилась�на�34,7�%�і

становила�699,9�випад³ів�на�100�тис.�населення.�Проте,�зни-

ження�паразитарних�хвороб�за�статистичними�звітами�на-

сторожÀє�щодо�фа³тичної�захворюваності,�ос³іль³и�резÀльта-

ти�санітарно-паразитоло�ічних�досліджень,�проведених�ла-

бораторіями� санепідÀстанов,� по³азÀють� значнÀ� частотÀ

знаходження�яєць��ельмінтів�À�ґрÀнті�житлової�зони�–�1,3�%,

на�дитячих�майданчи³ах�–�1,1�%,�À�зонах�пляжів�–�0,7�%,�на

�ородині�та�садовині�–�0,7�%,�що�свідчить�про�значне�за-

брÀднення�дов³ілля�області�збÀдни³ами��ельмінтозів�і�мож-

ливість�появи�масових�захворювань�серед�населення.

Тернопільсь³а�область�ендемічна�стосовно��ео�ельмінтозів,

вони�є�³райовою�патоло�ією�і�їх�рівень�перевищÀє�середній�по

У³раїні�в�1,5-1,8�разÀ.�НайбільшÀ�част³À�серед�всіх��ельмін-

тозів�займає�ентеробіоз.�Проблема�ентеробіозÀ�серед�ор�анізо-

вано�о�дитинства�лишається�с³ладною.

В�ціломÀ�по�області�тіль³и�в�2004�р.�з�337�обстежених

дитячих�дош³ільних�за³ладів�не�виявлений�ентеробіоз�в�35,

з�587�обстежених�ш³іл�ентеробіоз�не�виявлений�тіль³и�в�43.�В

2004�р.�в�області�зареєстровано�35�дитячих�дош³ільних�Àста-

нов�і�45�ш³іл�з�Àраженістю�ентеробіозом�вище�10�%.
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З�паразитозів,�я³і�трапляються�рід³о,�протя�ом�останніх

10�ро³ів�на�території�області�зареєстровано�12�випад³ів�ехі-

но³о³озÀ,�10�–�теніаринхозÀ,�3�–��іменолепідозÀ,�3�–�опістор-

хозÀ,�20�–�строн�ілоїдозÀ,�2�–�³иш³ово�о�амебіазÀ.

Хоча�випад³ів�трихінельозÀ�серед�людей�не�бÀло�(останній

спалах�в�1979�р.),�всі�передÀмови�для�їх�вини³нення�в�об-

ласті�є.�1999�р.�À�БÀчаць³омÀ�районі�в�с.�ТрибÀхівці�ветслÀж-

бою�бÀв�зареєстрований�1�небла�ополÀчний�з�трихінельозÀ

осередо³�(знятий�з�облі³À�в�2001�р.).

В�області�більше�20�ро³ів�не�реєстрÀвався�ехіно³о³оз�се-

ред�людей.�Перші�випад³и�почали�реєстрÀватися�з�2001�р.�За

останні�5�ро³ів�виявлено�12�випад³ів.�З�них�всі�місцево�о

походження.�Ехіно³о³оз�поширений�серед�тварин�області,�я³і

віді�рають�важливÀ�роль�в�епідеміоло�ії�збÀдни³а.�Ураженість

ехіно³о³ом�свиней�протя�ом�останніх�10�ро³ів�³оливалась�від

54,3�до�14,6�%,�Àраженість�соба³�–�від�9,5�до�12,0�%.�Це

свідчить�про�наявність�в�області�осеред³ів�ехіно³о³озÀ,�не-

безпе³À�поширення�цьо�о�захворювання�серед�людей.

В�області�є�всі�Àмови�для�вини³нення�місцевої�малярії

при�збільшенні�її�завозÀ.�З�1981�р.�на�Тернопіллі�зареєстрова-

но�60�випад³ів�малярії,�з�них�59�–�завізної�триденної�ма-

лярії,�1�випадо³�–�щепної.

Область�належить�до�районів�масово�о�поширення��нÀсÀ

та�інших�небезпечних�³омах,�³ліщів.�52�%�водоймищ�є�ано-

фело�енними�(придатними�для�розвит³À�малярійно�о�³ома-

ра).�Сезон�можливої�передачі�малярії�становить�в�середньо-

мÀ�100-106�днів,�ефе³тивно�о�зараження�малярійних�³омарів

–�56-73�дні.

В�останні�ро³и�різ³о�с³оротилось,�а�в�більшості�випад³ів

–�відсÀтнє,�фінансÀвання�на�проведення�протималярійних

�ідротехнічних�заходів�на�місцях.

З�метою�по³ращання�епідситÀації�з�паразитарних�хво-

роб�санепідслÀжба�та�інші�заці³авлені�слÀжби�й�відомства

області�здійснюють�³омпле³с�заходів�для�виявлення�істинної

ситÀації�з�паразитарних�хвороб,�джерел�і�фа³торів�передачі,

лі³відації�осеред³ів�і�мі³роосеред³ів�паразитозів.
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26�липня�2005�ро³À�виповнюється�75�ро³ів�життя�і�50

ро³ів�лі³арсь³ої,�наÀ³ово-педа�о�ічної�та��ромадсь³ої�діяль-

ності�відомо�о�дитячо�о�інфе³ціоніста,�до³тора�медичних�наÀ³,

професора�І�оря�Оле³сандровича�Вереща�іна.

І.О.�Вереща�ін�народився�1930�р.�À�м.�Вели³ий�Устю�

Воло�одсь³ої�області�Російсь³ої�Федерації,�À�родині�слÀжбовців.

Від�бать³ів�він�Àспад³Àвав�шанобливе�ставлення�до�нав³о-

лишніх,�вели³À�працьовитість,�любов�до�дітей�і�життя.�Після

за³інчення�Лальсь³ої�середньої�ш³оли�Кіровсь³ої�області�(1948�р.)

встÀпив�до�Ленін�радсь³о�о�державно�о�педіатрично�о�ме-

дично�о�інститÀтÀ,�я³ий�за³інчив�з�відзна³ою�À�1954�році.

На�³афедрі��оспітальної�педіатрії�то�о�ж�інститÀтÀ�протя�ом

1954-1956�рр.�навчався�в�³лінічній�ординатÀрі.�Через�2�ро³и

(1958�р.)�захистив�³андидатсь³À�дисертацію�на�темÀ:�«Мор-

фоло�ичес³ие�особенности�хроматина�нейтрофилов�новорож-

дённых�детей�и�взрослых�людей�(в�том�числе�и�беременных

женщин)».�З�1958�по�1961�рр.�І�ор�Оле³сандрович�працював

�оловним�педіатром�МСЧ�№�81�МОЗ�СРСР,�потім�(1961-

1964�рр.)�–�старшим�наÀ³овим�співробітни³ом�відділÀ�дитя-

чих�інфе³цій�Ленін�радсь³о�о�НДІ�антибіоти³ів�МОЗ�СРСР�і

завідÀвачем�відділення�2-ї�місь³ої�об’єднаної�дитячої�лі³арні

м.�Ленін�рад�(1964-1965�рр.).

І�ор�Оле³сандрович�Àспішно�поєднÀвав�наÀ³овÀ,�ви³ла-

даць³À�і�лі³ÀвальнÀ�діяльність�з��ромадсь³ою�роботою.�Ор�ані-

заторсь³і� здібності� повною

мірою�роз³рилися�на�посаді�за-

відÀвача� ³афедри� дитячих

інфе³цій�Донець³о�о�держав-

но�о� медично�о� інститÀтÀ� з

1965�по�1999�рр.�і�професора

³афедри�(1999-2004�рр.).

Протя�ом�20�ро³ів�(1971-

1991� р.р.)� ви³онÀвав� �ро-

мадсь³À�роботÀ�на�посаді�по-

заштатно�о��оловно�о�дитячо-

�о� інфе³ціоніста�Донець³о�о

Управління�охорони�здоров’я.

Після�приходÀ�на�посадÀ

завідÀвача�³афедрою�³андида-

та�медичних�наÀ³�І�оря�Оле³сандровича�Вереща�іна�–�Àчня

дійсно�о�члена�АМН�СРСР�професора�А.Ф.�ТÀра,�період�1965-

1999�рр.�став�новим�етапом�À�становленні�й�розвит³À�³афедри

дитячих�інфе³цій�Донець³о�о�державно�о�медично�о�Àнівер-

ситетÀ�ім.�М.�Горь³о�о.�Напрямо³�наÀ³ових�досліджень�³афед-

ри�значно�змінився.�Коле³тив�³афедри�детально�вивчає�вплив

антибіоти³отерапії� на� різні� пато�енетичні� лан³и� дитячих

інфе³цій.�ВирішÀються�питання�обґрÀнтÀвання�антибіоти³о-

терапії,�її�³оре³ції�та�побічних�проявів�при�дитячих�недÀ�ах,


