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АНОТАЦІЯ
При проведенні локального дослідження визначали закономірності поширенності інфікування збудниками, що є набільш клінічно значущими для урогенітального тракту хворих на ЗПСШ. За результатами ПЛР було встановлено факт наявності інфекційних уражень сечостатевої системи у 864 (29,1 %) з 2973 обстежених осіб. Найуразливішим біотопом жіночої урогенітальної системи виявилась піхва; найчастіше із піхви виділялись збудники ЗПСШ у пацієнток 17-35 років (55,8 %). У чоловіків найчастіше збудники ЗПСШ виділяли із уретри та еякуляту; найбільш уразливою категорією були чоловіки 17-35 років – 25,6 % випадків із уретри та 16,6 % із еякуляту. Порядок розміщення збудників ІПСШ від найпоширенішого: у жінок - Gardnerella vaginalis (44 %) ˃˃ Ureaplasma urealyticum ˃˃ Chlamydia trachomatis ˃˃ Mycoplasma hominis ˃˃ Trichomonas vagynalis; у чоловіків: Chlamydia trachomatis (47 %) ˃˃ Ureaplasma urealyticum ˃˃ Trichomonas vagynalis ˃˃ Mycoplasma hominis ˃˃ Neisseria gonorrhoeaе. У більшості (78,7
%) виявлялося 2-5 мікроорганізмів - збудників ІПСШ. Найчастіше (у 28,4 % випадків)	зустрічалися	асоціації	Chlamydia	trachomatis	+	Trichomonas vagynalis у чоловіків та Chlamydia trachomatis + Gardnerella vaginalis у жінок. Дипломна робота викладена на 57 сторінках машинописного тексту,
містить 5 таблиць та 4 рисунка. У роботі наведено посилання на публікації 58 авторів, з них 31 кирилицею та 27 латиницею.
Ключові слова: інфекції, що передаються статевим шляхом (ІПСШ), урогенітальний тракт, етіологічна структура, біотоп.

During conducting a local study, patterns of prevalence of infection with pathogens that are most clinically significant for the urogenital tract of STI patients were determined. According to the results of PCR, the fact of the presence of infectious lesions of the genitourinary system was established in 864 (29,1%) of the 2973 examined persons. The most vulnerable biotope of the female urogenital system was the vagina; STI pathogens were most often excreted from the vagina in patients aged 17-35 (55,8%). The most vulnerable category were men aged 17-35 – 25,6% of cases from urethra and 16,6% from ejaculate. The order of placing the pathogens of STI from the most common: in women - Gardnerella vaginalis (44
%) ˃˃ Ureaplasma urealyticum ˃˃ Chlamydia trachomatis ˃˃ Mycoplasma hominis ˃˃ Trichomonas vagynalis; in men - Chlamydia trachomatis (47 %) ˃˃ Ureaplasma urealyticum ˃˃ Trichomonas vagynalis ˃˃ Mycoplasma hominis ˃˃ Neisseria gonorrhoeae. The majority of patients (78,7%) had 2-5 microorganisms - the causative agents of STI. Chlamydia trachomatis + Trichomonas vagynalis in men and Chlamydia trachomatis + Gardnerella vaginalis in women were most common (in 28,4% of cases).
Diploma work is expounded on 57 pages, it contains 5 tables and 5 figures. It provides links to 58 references.
Keywords: sexually transmitted infections (STI), urogenital tract, etiological structure, biotope.
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ВСТУП
В останні роки у всьому світі відзначається значне зростання захворювань, що передаються статевим шляхом, зокрема, хламідіозу, уреаплазмозу, гарднерелезу, гонореї, трихомонозу, а також різних вірусних інфекцій [Виноградова та ін., 2020; Ковальова, 2021].
Запальні захворювання органів репродуктивної системи є одними з найпоширеніших у загальній структурі інфекційної патології людини. Ці захворювання несуть серйозну медичну, соціальну та демографічну небезпеку, їм належить чільне місце серед причин порушення генеративної функції та безпліддя у шлюбі [Кузнєцова та ін., 2014; Кротік, 2019; Pellati et al., 2008].
Ці захворювання можуть спричинити внутрішньоутробне інфікування плода, що призводить до абортів, мертвонародженню і пороків розвитку. В останнє десятиліття, завдяки сучасним методам діагностики, такі збудники виявляються на тлі інфекцій, викликаних різними представниками ТОRCH- групи, що ускладнює постановку діагнозу та лікування [Щербакова, 2015; Бідованець, 2018].
ІПСШ безпосередньо позначаються на сексуальному та репродуктивному здоров'ї, призводять до стигматизації, безпліддя, онкологічних захворювань та ускладнень у період вагітності, а також підвищують ризик ВІЛ-інфекції. Діагностика інфекційних захворювань бактеріальної та вірусної етіології, що передаються статевим шляхом, продовжує залишатися серйозною проблемою. Особливу актуальність ця проблема набула у збільшенні кількості ЗПСШ, що викликаються збудниками декількох видів мікроорганізмів, які викликають різні інфекійні захворювання. Тому дуже важливою є їх своєчасна і точна діагностика [Снегирев, 2019; Schaeffer, 2013].
Метою роботи було виявлення інфекційних агентів (Chlamydia trachomatis, Ureaplasma urealyticum, Trichomonas vaginalis, Neisseria gonorrhoea, Gardnerella vaginalis, Mycoplasma hominis), які викликають


інфкціії, що передаються статевим шляхом у осіб, обстежених у мережі медичних лабораторій Invitro (м. Одеса) протягом 2021-2022 рр.
До завдань дослідження входило:
1. Визначити показники інфікування сечостатевої системи обстежених осіб із ЗПСШ у 2021-22 рр.
2. Дослідити ступінь контамінації збудниками ІПСШ різних біотопів сечостатевої системи обстежених осіб із ЗПСШ різних вікових та гендерних категорій.
3. Провести моніторинг частоти зустрічаємості найважливіших збудників ІПШС бактеріальної та протозойної етіології: C. trachomatis, U. urealyticum,
T. vagynalis, N. gonorrhoeaе, G. vaginalis, M. hominis у обстежених осіб в залежності від статі.
4. Визначити найбільш характерні асоціації мікроорганізмів при мікст- інфекціях урогенітального тракту.
Об'єкт дослідження - хвороби, що передаються статевим шляхом.
Предмет дослідження - частота виявлення мікроорганізмів-збудників ІПСШ в окремих біотопах урогенітального тракту пацієнтів різного віку і статі.

ВИСНОВКИ
1. При проведенні локального дослідження визначали закономірності поширенності інфікування збудниками, що є набільш клінічно значущими для урогенітального тракту хворих на ЗПСШ.
2. За даними молекулярно-біологічного дослідження було встановлено факт наявності інфекційних уражень сечостатевої системи у 864 (29,1
%) з 2973 обстежених осіб.
3. Найбільш уразливим біотопом жіночої урогенітальної системи виявилась піхва; найчастіше із піхви виділялись збудники ЗПСШ у пацієнток 17-35 років (55,8 %).
4. У чоловіків найчастіше збудники ЗПСШ виділяли із уретри та еякуляту; найбільш уразливою категорією були чоловіки 17-35 років – 25,6 % випадків із уретри та 16,6 % із еякуляту.
5. Порядок розміщення збудників ІПСШ жінок від найпоширенішого: G. vaginalis ˃˃ U. urealyticum ˃˃ Ch. trachomatis ˃˃ M. hominis ˃˃ T. vagynalis. G. vaginalis була виявлена у 44 % обстежуваних жінок із ЗПСШ.
6. Порядок розміщення збудників ІПСШ чоловіків від найпоширенішого:
C. trachomatis ˃˃ U. urealyticum ˃˃ T. vagynalis ˃˃ M. hominis ˃˃ N. gonorrhoeaе. C. trachomatis була виявлена у 47 % обстежуваних чоловіків із ЗПСШ.
7. У більшості хворих (78,7 %) виявлялося 2-5 мікроорганізмів - збудників ІПСШ. Найчастіше (у 28,4 % випадків) зустрічалися асоціації C. trachomatis + T. vagynalis у чоловіків та C. trachomatis + G. vaginalis у жінок.
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