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Целью  нашего  исследования  явилось  изуче ние  клинико-эпидемиологических  особенностей  и
интенсивности  реакций  свободно-радикально го  окисления  липидов  лимфоцитов  при  хрони ческой
микст-инфекции  В  и  С.  За  период  с  1994  по  2001  гг.  под  наблюдением  было  86  больных  хроническим
гепатитом  В+С,  проживающих  в  г.Кирове  и  районах  области.  Возраст  больных  составил  от  15  до  71  года.
Большинство заболев ших (57,5%) относились к возрастной группе от 15 до 30 лет включительно. Преобладали
мужчи ны  57  (66,3%).  По  роду  занятий  пациенты  рас пределились  следующим  образом:  рабочие  -  24,4%,
служащие  -  20,9%,  пенсионеры  -  9,3%,  учащиеся  -  8,1%,  неработающие  -  37,3%.  Диаг ноз  хронического
микст-гепатита  В и  С был  вы ставлен  на  основании  обнаружения  в  течение  6 месяцев  и  более  специфических
маркеров  забо левания,  результатах  сканирования  и  ультразву кового  исследования  печени.  Интенсивность
ре акций  перекисного  окисления  липидов  лимфо цитов  оценивалась  у  33  пациентов  методом  хе-
молюминисценции.  Для  выявления  особеннос тей  биохимических  реакций  среди  этих  лиц  выде лена  группа
(24,2%) внутривенных наркоманов.

При  проведении  эпидемиологического  рас следования  обнаружено,  что  16,3%  пациентов  употребляли
внутривенные  наркотики,  15,1%  яв лялись  донорами  крови.  У  8,1%  в  анамнезе  ге-  мотрансфузии.  На
случайные половые связи ука зали 4,7% заболевших. 3,5% в прошлом перенес ли оперативные или какие-либо
другие паренте ральные манипуляции. У 52,3% больных оста лись невыясненными обстоятельства заражения.

Среди  обследованных  больных  желтуха  встречалась  лишь  в  15,1%  случаев  и  продолжа лась  в  среднем
20,0+3,7  дня.  Чаще  всего  больные  предъявляли  жалобы  на  тупые,  тянущего  харак тера  боли  в  правом
подреберье  (39,5%),  спрово цированные  погрешностями  в  диете  или  физи ческой  нагрузкой.  Слабость
отмечали  30,2%  па циентов,  снижение  аппетита  -  22,1%.  37,2%  ин фицированных  не  предъявляли  никаких
жалоб. Эти лица были выявлены как контактные, так и во время профилактических осмотров.

При  проведении  хемолюминисцентного  ана лиза  у  больных  хроническим  гепатитом  В+С  светосумма
свечения  и  максимальная  амплитуда  сигнала,  определяющие  способность  липидов  подвергаться  окислению,
возрастали  в  1,5  раза.  Время  максимального  убывания  сигнала  увели чивалось  в  2  раза,  что  говорит  о
недостатке ком понентов системы антиоксидантной защиты. В группе больных, употребляющих внутривенные
наркотики,  светосумма  свечения  увеличивалась  в  6,7  раза,  максимальная  амплитуда  сигнала  -  в  2,  а  время
максимального  убывания  свечения  -  в  8,7  раза,  что  свидетельствует  о  значительном  исто щении
антиоксидантной системы лимфоцитов.
Таким образом, в структуре заболевших хро ническим гепатитом В+С преобладают
нерабо тающие мужчины молодого возраста, употреб ляющие внутривенные
наркотики. Более чем у трети больных заболевание протекает бессимп томно, что
затрудняет диагностику и проведение своевременной адекватной терапии.
Учитывая результаты хемолюминисцентного исследова ния, проявляющиеся в
активации перекисного окисления липидов лимфоцитов, можно реко мендовать
назначение антиоксидантов в комп лексном лечении больных хроническим
гепати том В+С.


