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VII. Відомості про ДіР
Назва роботи українською:
КЛІНІКО-ІМУНОЛОГІЧНІ ОСОБЛИВОСТІ ХРОНІЗАЦІЇ ТА НЕСПРИЯТЛИВОГО ПЕРЕБІГУ ІНФЕКЦІЙНИХ
ХВОРОБ, МЕТОДИ ЇХ КОРЕКЦІЇ

Назва роботи англійською:
Clinical and immunological features of chronisation and unfavorable course of infectious diseases and correction
methods

Реферат українською:
В роботі показано, що сприятливий циклічний перебіг еритемних форм Лайм бореліозу великою мірою
зумовлений домінуванням на початку хвороби Th1 типу імунної відповіді з поступовою трансформацією в
ході лікування до імунної відповіді Th2 типу, про що свідчить зниження індексу IFN-гама/IL-4 на 14-й день
лікування. Оцінка значення індексу IFN-гама/IL-4 до лікування дозволяє прогнозувати прогредієнтний
перебіг хвороби. Переважання на початку хвороби Th2 типу імунної відповіді з домінуванням гуморальних
реакцій при ранньому ЛБ є предиктором ризику прогредієнтного перебігу хвороби і спостерігається у
хворих з ознаками стадії дисемінації. В роботі встановлено, що прогностично сприятливий що до успіху ПВТ
ХГС генотип "сс" IL28 в Україні представлений у 35% хворих на ХГС. Найвищий позитвний прогностичний
індекс визначення генотипу IL28b має місце у хворих на ХГС 1b генотипу: SVR - 87% при сс-генотипі проти
44% - при сt/tt-генотипах. Сукупна оцінка предикторів SVR (ступіь фіброзу та генотипу IL28) підвищує їх
позитивну прогностичну цінність до 92,3%. Визначення специфічної реактивності імуноцитів з
використанням культури лейкоцитів, стимульованих токсоплазмозним антигеном, є високоефективним
методом специфічної діагностики токсоплазмозу, який до того ж дозволяє оцінювати ефективність
специфічної терапії. Розроблений на основі багатофакторної моделі, багатофакторний індекс дає змогу з
високою точністю прогнозувати тяжкість перебігу лептоспірозу. Високий рівень NO2- поряд з різким
зниженням рівня тромбоцитів в крові та енцефалопатією є незалежними предикторами летального наслідку
лептоспірозу. Несприятливий перебіг (рецидиви і хронізація) EBV-інфекції вірогідно частіше спостерігається
у хворих з тяжким перебігом хвороби в гострому періоді. Тяжкий перебіг гострої EBV-інфекції у підлітків
супроводжується збільшенням кількості Т-хелперної субпопуляції лімфоцитів, про що свідчить вірогідно
вище значення імуно-регуляторного індексу, порівняно з особами контрольної групи. В основі
прогредієнтного перебігу інфекційного процесу у хворих на гостру EBV-інфекцію є домінування Th2 типу
імунної відповіді на початку хвороби з активацією антитілозалежної ланки імунітету над клітинними
реакціями, про що свідчать вірогідно нижчі показники IFN-гама сироватки крові та індексу IFN-гама/IL-4 на
першому тижні хвороби у пацієнтів, у яких в подальшому спостерігалися рецидиви або хронізація, порівняно
із хворими, які одужали, і особами контрольної групи.

Реферат англійською:
The study of Lyme borreliosis, Viral hepatitis C, Leptospirosis, Toxoplasmosis and EBV-infection was conducted.
Features of chronisation these infectious diseases were find. It is shown that the favorable course of acute Lyme
borreliosis is largely due to the predominance of Th1 type immune response to a gradual transformation in the
course of treatment in the Th2 type of immune response, as evidenced by decrease in the index IFN-gamma / IL-4
for 14 - day treatment. Genotype "ss" IL28 in Ukraine was found in 35% of patients with chronic hepatitis C. The
most common form of IL28 gene polymorphisms in Ukraine is "ct" genotype - 52%. The vast majority (87%) patients
with chronic hepatitis C, "ss" genotype IL28b achieved SVR by using PegIFN-RBV therapy. Cumulative assessment
of predictors SVR (stage of fibrosis and genotype IL28) increases their positive predictive value to 92.3%. Certain
immune cells specific reactivity with leukocyte cultures stimulated with toxoplasmosis antigen, is a highly effective
method for specific diagnosis of toxoplasmosis, which also allows you to evaluate the effectiveness of a specific



therapy. Designed based on multivariate models, multivariate index can accurately predict the severity of
leptospirosis. High levels of NO2-along with a sharp decrease in the platelet count in the blood and
encephalopathy were independent predictors of fatal leptospirosis. Unfavorable course (relapses and chronicity)
EBV-infection was significantly more common in patients with severe disease in the acute period. A direct
correlation between the severity of acute EBV-infection and the incidence of recurrence and chronicity in the
future was find. Index IFN-gama/IL-4 at the first week of the disease was lower in patients who had relapses or
chronicity compared with patients who have recovered and those of the control group.
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НТП, яку передбачалося створити:
Причини, через які НТП не було створено:
Отримані результати: поліпшення ефективності діагностики та лікування хворих

Галузь застосування:
Реєстраційний номер картки технології:
Опис НТП: В роботі встановлено, що прогностично сприятливий що до успіху ПВТ ХГС генотип "сс" IL28 в
Україні представлений у 35% хворих на ХГС. Найпоширенішим варіантом поліморфізму гену IL28 в Україні є
"ct" генотип - 52%. Переважна більшість (87%) хворих на ХГС із "сс" генотипом IL28b досягають SVR при
використанні стандартної ПВТ. Найвищий позитвний прогностичний індекс визначення генотипу IL28b має
місце у хворих на ХГС 1b генотипу: SVR - 87% при сс-генотипі проти 44% - при сt/tt-генотипах. Сукупна
оцінка предикторів SVR (ступіь фіброзу та генотипу IL28) підвищує їх позитивну прогностичну цінність до
92,3%. Показано, що сприятливий циклічний перебіг еритемних форм Лайм бореліозу великою мірою
зумовлений домінуванням на початку хвороби Th1 типу імунної відповіді з поступовою трансформацією в
ході лікування до імунної відповіді Th2 типу, про що свідчить зниження індексу IFN-гама/IL-4 на 14-й день
лікування. Оцінка значення індексу IFN-гама/IL-4 до лікування дозволяє прогнозувати прогредієнтний
перебіг хвороби.
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