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 Актуальність. Хвороби органів дихання залишаються 
одними з найпоширеніших у нашій державі. Питома вага їх 
серед усіх вперше виявлених захворювань складає 26,1 %. 
Згідно даних центру медичної статистики МОЗ України захво-
рюваність органів дихання в Україні складала в 2015 році — 
15216 та 2016 році — 16304 на 100 тисяч дорослого населення. 
Із хвороб органів дихання, які потребують хірургічного ліку-
вання переважають злоякісні новоутворення, туберкульоз 
органів дихання та захворювання органів дихання з ускладне-
ним перебігом. В теперішній час в Україні спостерігається епі-
демія хіміорезистентного туберкульозу легень, який характе-
ризується великим відсотком деструктивних форм, малоефек-
тивними результатами консервативного лікування, тому хірур-
гічне лікування таких форм туберкульозу фактично є одним із 
ефективних методів лікування. В зв’язку з поширеністю злоякі-
сних новоутворень органів дихання хірургічне лікування стає 
все більш потрібним.

Мета дослідження — вивчення структури найбільш роз-
повсюджених захворювань органів дихання та своєчасне 
спрямування хворих для визначення потреби у хірургічному 
лікуванні. 

Матеріали і методи 

Проведений щорічний аналіз структури захворювань 
органів дихання у 219 хворих, що були проліковані у відділенні 
легеневої хірургії Івано-Франківського фтизіопульмонологіч-
ного центру в період із 2015−2017 років. Розподіл хворих по 
статі виявив перевагу чоловіків — 156 (71,5 %). Більшість хво-
рих були працездатного віку від 18 до 55 років. 

Результати

У 2015 та 2016 роках лікувалось у відділенні легеневої хірургії 
з туберкульозом легень щорічно 72 хворих (33 %), а у 2017 році 
— 79 хворих (36 %). У 2015 році у відділенні легеневої патології 
діагностовано і проліковано 47 хворих (21,6 %), а в 2016 та 2017 
роках щорічно — 45 хворих (20,5 %). В період з 2015−2017 років із 
захворюванням органів дихання з ускладненим перебігом спо-
стерігається в середньому 69 випадків (31,9 %). Всі інші захворю-
вання склали 13,2 %. Потреба в хірургічному лікуванні при тубер-
кульозі легень складає в середньому від 36 % до 59 %. Враховуючи 
високу частоту і розповсюдженість хіміорезистентного туберкуль-
озу і низьку ефективність його лікування, одним із шляхів вирішен-
ня питання оздоровлення таких хворих є своєчасне направлення 
їх на консультацію до торакального хірурга. Рішення про ради-
кальне лікування дає змогу ліквідувати патологічне вогнище і тим 
самим досягти вилікування хворого від туберкульозу. Загальна 
клінічна ефективність хірургічного лікування хворих на деструк-
тивний хіміорезистентний туберкульоз легень складає 96,3 % в 
найближчому періоді. Потреба в хірургічному лікуванні при злоя-
кісних новоутвореннях трахеї, бронхів і легень складає в середнь-
ому від 33 % до 42 %. При хірургічному лікуванні даних захворю-
вань перевага надається анатомічним резекціям, оптимальним 
варіантом операції є лобектомія (білобектомія).

 Висновок

Своєчасне направлення хворих із хіміорезистентним 
туберкульозом та хворих із злоякісними новоутвореннями 
легень на консультацію до торакального хірурга є обґрунтова-
ним, оскільки сприяє ранній діагностиці і радикальному оздо-
ровленню пацієнтів.
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В свете возрастающей актуальности причин тяжелого 
течения негоспитальной пневмонии (НП), а также повышения 
показателя смертности среди пациентов молодого возраста 
(18−44 лет) вследствие осложнений, перед клинической 
медициной остро становится вопрос исследования иммуно-
логической почвы этих патологических изменений. В эру 
антибиотикорезистентности становится все трудней найти 
первичную причину острых морфологических изменений в 
легких, на первый план этиологического звена выходят 
коморбидные вирусно-бактериальные ассоциации. Они же, 
вследствие каскадного патогенетического механизма, ведут 
к иммунологическому дисбалансу, что в свою очередь, уско-
ряет воспалительно-дегенеративный процесс в ткани легких 
и существенно влияет на эффективность лечения НП и 
летальность. 

Цель — изучить влияние персистирующей цитомегалови-
русной инфекции (П-ЦМВИ) на показатели иммунитета у имму-
нокомпетентных пациентов с НП молодого возраста.

Материалы и методы 

Под наблюдением находилось 105 больных НП (51,4 % 
женщин, 48,6 % мужчин), средний возраст по группе — (34,1 ± 
0,8) лет, и 61 практически здоровых респондентов, репрезен-
тативных по возрастным и гендерным показателям. Диагноз 
НП ставился согласно действующему Унифицированному про-
токолу оказания медицинской помощи взрослым больным с 
НП «НП у взрослых лиц: этиология, патогенез, классификация, 
диагностика, антибактериальная терапия и профилактика» 
(2016 г.). Оценку тяжести НП проводили согласно шкале PORT 
(Patient Outcome Research Team). Наличие П-ЦМВИ оценивали 


