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Науково-дослідний інститут фітотерапії УжНУ та кафедра факультетської терапії 
РЕЗЮМЕ: обстежено і проліковано 238 хворих на хронічні гепатити невірусної етіології. Показано, ефективність 
застосування природних засобів у якості компонентів комплексної терапії як таких, що коригують показники регу
ляторних систем, в тому числі і гепатоліенальної. 
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Вступ. Початок ІІІ тисячоліття характеризуєть

ся зростанням патології гепатобіліарної системи, 

часто з поєднаною патологією і прогресуючим 

перебігом. Хронічні гепатити займають одне з 

провідних місць в структурі загальної захворюва

ності і є однією з причин ранньої інвалідизації па
цієнтів працездатного віку [1]. Відомо, що не тіль
ки вірусна етіологія хронічних гепатитів призво
дить до цирозів печінки, але і фактори шкідливої 
екзоекології, алкоголь та різноманітні токсичні 

речовини, в тому числі і лікарські засоби [2]. 
Протягом останніх років відзначається збіль

шення частоти виникнення хронічних хвороб пе

чінки, зокрема в Україні за попередні 5 років зрос

ла захворюваність на хронічні гепатити [3]. 
За даними авторів [4], в Україні питома вага 

хронічних гепатитів у загальній структурі хвороб 
органів травлення у 2004 р. становила 4,6 %, пока
зник поширеності - 753,4 на 100 тис. дорослого 

населешщ що на 6,9 % перевищує подібний у 
2003 р. Найвищі показники поширеності захворю

вання у Закарпатській області. Так, в 1999 р. на 

диспансерному обліку по області знаходилося 

10916 хворих з хронічним гепатитом, що станови

ло 8,8 % від усіх хворих з травною патологією. 

Показник захворюваності у 1999 р. становив 1,8, у 

2003 р. - 2,3. Через пізню діагностику захворю
вань, недотримання сучасних стандартів обсте
ження та ведення хворих інвалідність внаслідок 

хронічного гепатиту в Україні у 2005 р. становила 
0,2 на 10 тис. дорослого населення, 0,3 - на 10 тис. 

населення працездатного віку [3]. Поряд з цим 

високий рівень сягнув і показник смертності від 

хронічних гепатитів на 100 тис. дорослих: з 2,6 у 

2004 р. до 3,3 у 2005 р., тобто темп приросту ста

новив 27,0 %; у 2006 р. - ДО 4. 

Особливістю перебігу хронічного гепатиту за 

сучасних умов є його латентний та малосимптом

ний характер, що обумовлено зниженням реактив
ності імунної системи організму. 

Мета дослідження: динамічна етапна оцінка 
стану деяких регуляторних систем організму хво

рих на хронічний гепатит невірусної етіології. 

Матеріали та методи. З цією метою було об
стежено і проліковано 238 хворих на хронічний 

гепатит, які знаходились на лікуванні в гастроен

терологічному відділенні УЦМКЛ та на диспансе
рному спостереженні в поліклініці. Із загальної 
кількості обстежених хворих 86 осіб з хронічними 
гепатитами зазнали низькодозованого радіаційно
го впливу (ліквідатори наслідків аварії на ЧАЕС). 
У 21,7% хворих спостерігався гепатоспленомега

лічний синдром. 
В якості засобу природного оздоровлення та 

корекції стану регуляторних систем у хворих на 

невірусні хронічні гепатити змішаного rенезу, по
ряд з тритижневою базисною терапією, викорис

товувалась фітокомпозиція - фіточай «Карпати». 
У зв'язку з цим весь дослідний контингент розді
лено на 2 підгрупи, одну з яких в кількості 30 осіб 
лікували засобами базисної терапії, а іншу (56 
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