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РЕЗЮМЕ: гепатоспленомегалічний синдром при цирозі печінки алкогольного rенезу спостерігався у 86,2 % 
випадків. Під впливом базисної терапії з додатком тіотриазоліна у чверті пацієнтів спостерігається зменшення 
спленомегалії. 
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Вступ. Проблема алкогольної хвороби печінки 
залишається актуальною в зв'язку з несприятли
вими соціально-економічними факторами, що 
спричиняють зростаЮІЯ її поширеності. Захворю
вання розвивається, у більшості випадків, внаслі
док хронічного зловживання алкоголем, оскільки 
саме в печінці в основному відбувається етанолове 
окислеЮІЯ і метаболізм більш ніж 80% введеного в 
організм алкоrоmо [1]. Ураження гепатоцитів ви
никає внаслідок не тільки прямої дії етанолу, а і 
під вrmивом його токсичних метаболітів, основ
ним з яких є ацетальдегід, що в свою чергу при
зводить до структурних змін гепатоцитів, зокрема 
їх мітохондрій, плазматичних мембран, активує 
фіброгенез і розвиток цирозу печінки. Зловживан
ня алкоголем часто призводить до токсичних ура
жень печінки. При цьому спектр уражень печінки 
традиційно спричинює алкогольний гепатит та 
цироз, що в 10-24% випадків закінчується розвит
ком rепатоцелюлярної карциноми [2]. 

Частота вживання алкоголю з кожним роком 
збільшується, а також гостро постає проблема 
«омолодження» алкоголізму. Як свідчать дані «In
dependent», проведені в Англії у 2007 р., наявною є 
епідемія дитячого алкоголізму, через який тисячі 
підлітків потрапляють до лікарень з алкогольним 
отруєнням, захворюваннями печінки, тощо. При
чому цироз печінки дедалі частіше трапляється 
серед молодих людей, яким ще немає і 20 років. 
Отримані за результатами дослідження дані свід-

чать про те, що підлітки стали випивати удвічі 
більше алкоголю, ніж 1 О років тому. 

Слід відзначити, що, за даними Ю.О. Філіппова 
і співавт. [3], у межах класу хвороб органів трав
лення виділяється зростання смертності від цирозу 
печінки, що є найбільш частою причиною леталь
ності серед непухлинних захворювань органів тра
влення. Також привертає увагу наявність первісно 
більш високого рівня поширеності та захворюва
ності на цироз печінки алкогольного та вірусного 
rенезу в Одеській, Закарпатській та Вінницькій 
областях. Вагоме підвишення (майже на 15%) сме
ртності від цирозу печінки відбулося за період 
більш глибокого вивчення проблеми протягом 
2004 - 2005 років. Крім того, результати вивчення 
показників здоров' я при цирозі печінки показали 
значне зростання поширеності та захворюваності у 
період з 1997 по 2005 р., відповідно на 35,3% та 
93,3%. У 2005 році вони становили: поширеність -
128,3, захворюваність - 31,5 на 100 тис. дорослого 
населення. В структурі смертності найбільше хво
рих у 2006 році на Закарпатті померло від цирозів 
печінки - 422, що становить 48,7 %. 

Клініко-епідеміологічне дослідження гепатитів 
та цирозів печінки на Закарпатті вказує не лише на 
збільшення частоти цієї патології, а й на її «омо
лодження». Треба відзначити і той факт, що за 
останній період зростає кількість цирозів печінки 
алкогольної етіології у жінок. Дедалі частіше хво
роба поєднана з хронічними панкреатитами, тому 
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SUMMARY 

HEPATOLIENALIS SYNDROME CONCERNING LIVER CIRROSIS OF ALCOHOLIC GENESIS 

Hanych О.М., Chemet О:А., Sichka A.S., Cymbota О.М., Hanych Т.М. 

Hepatosplenomegalve syndrome in patients with liver ciпosis of alcoholve genesis was observed in 86,2 % of accidents. The 
decreasing oflien sizes was established in 25 % ofpatients under the influence ofbasic therapy with adding ofthiotriasolini. 
Кеу words: hepatolienalis syndrome, liver cirrosis, thiotriasolini 
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