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Велика частота серйозних проблем, що виникають при попаданні у в’язницю у 

зв’язку із абстинентним синдромом, яка вміщує у собі калічниство та насилля, 

впевнено свідчить про необхідність планового проведення детоксикаційної терапії, яка 

повинна бути одним з головніших елементів програми лікування наркозалежних 

ув’язнених та догляду за ними. 

Замісникова терапія наркозалежних означає лікування, що проводиться під 

контролем медиків, відносно людей, які мають опіоїдну залежність і вона базується на 

призначенні агоністів опоїдів, наприклад, метадону і бупренорфіну – препаратів, які 

можливо використовувати як для детоксикаційної, так і для терапії підтримування [3]. 

Як і при інших порушеннях здоров’я, що долучають до свого складу 

гіпертензію, діабет і хвороби серця, стан людей із опіоїдною залежністю може бути 

стабілізовано завдяки відповідної зміни поведінки і вірно підібраної медикаментозної 

терапії. Оскільки рецидиви після детоксикації – це дуже розповсюджене явище, сама 

по собі детоксикаційна терапія не є адекватною формою лікування наркозалежності. 

Підходи, які використовуються для вирішення проблеми абстинентного синдрому 

серед нещодавно потрапивших до в’язниці людей включає у собі наступне: поступова 

детоксикація із наступним переходом до лікування, яке орієнтується на відмову від 

наркотиків, або до переходу до проведення довгострокової замісникової терапії. 

Необхідною умовою для успіху лікувально – профілактичних міроприємств є більш 

правильний їх підбір у кожному окремому випадку [7]. 

Існує багато наукових данних, що свідчать про ефективність замісникової 

терапії у скороченні застосування заборонених опіоїдних препаратів, в зниженні рівня 

злочинності, у попередженні смертей від передозування і у профілактиці ВІЛ-інфекцій. 

Також є данні про те, що підтримуюча терапія метадоном покращує загальний стан 
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Ценози асоціації Nupharetum (luteae) purum зростають в умовах з товщею 

води від 10 до 120 см, швидкістю течії 0,05–0,1 м/с, прозорою до дна водою,

мулисто-піщаними та мулистими донними відкладами. Загальне проективне 

покриття складає 75–85%, домінанта 70–80%. В асоціації виявлено вісім видів 

рослин різних екологічних груп: вільно плаваючі на поверхні води – 3, вільно 

плаваючі в товщі води – 1, прикріплені занурені – 1, прикріплені з плаваючим

листям – 1, повітряно-водні – 2. Окремі ценози нараховують від 5 до 7 видів. З

супутніх видів макрофітів, найчастіше представлені вільно плаваючі на поверхні 

води Spirodela polyrrhiza, Lemna minor. З даної групи також зустрічається

Hydrocharis morsus-ranae. Групу вільно плаваючих в товщі води репрезентує

Ceratophyllum demersum. З прикріплених занурених рослин в ценозах подекуди 

зустрічається Myriophyllum spicatum. З прикріплених рослин з плаваючим листям 

зростає лише домінант. З повітряно-водних виявлені лише Sagittaria sagittifolia 

та Sparganium emersum. 

Отже, рослинність формації Nuphareta luteae в Гетьманському НПП 

вирізняється не тільки поширенням на значних площах, а й досить високою 

флористичною та ценотичною різноманітністю. 
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лише домінантом. З групи повітряно-водних рослин найчастіше зустрічається 

Sagittaria sagittifolia L. В угруповання також входять: Alisma plantago-aquatica 

L., Carex riparia Curtis, Hippuris lanceolata Retz., Mentha aquatic L., Phragmites 

australis (Cav.) Trin. ex Steud., Sium latifolium L., Sparganium emersum Rehm., 

Sparganium erectum L., Typha angustifolia L.  

Ценози асоціації Nupharetum (luteae) hydrocharosum (morsus-ranae) 

характерні для місцезростань з товщею води 10 – 120 см, відсутньою течією, 

прозорою до дна водою, мулисто-піщаними донними відкладами. Загальне 

проективне покриття становить 80–95%, проективне покриття Nuphar lutea – 30–

50%, Hydrocharis morsus-ranae – 30–55%. В угрупованнях виявлено 11 видів 

макрофітів всіх екологічних груп: вільно плаваючі на поверхні води – 2, вільно 

плаваючі в товщі води – 2, прикріплені занурені – 1, прикріплені з плаваючими 

листками – 2, повітряно-водні – 4. Окремі ценози нараховують від 6 до 8 видів. З 

вільно плаваючих птолофітів тут окрім співдомінанта зростає Spirodela 

polyrrhiza. З групи вільно плаваючих занурених зустрічаються Lemna trisulca та 

Ceratophyllum demersum. З прикріплених занурених макрофітів іноді 

зустрічається Myriophyllum spicatum. З прикріплених птолофітів окрім домінанта 

виявлена Nymphaea candida J. et C. Presl,. З повітряно-водних рослин в 

угрупованнях зростають Typha angustifolia, Sparganium erectum, Phragmites 

australis, Alisma plantago-aquatica. 

Ценози асоціації Nupharetum (luteae) nymphaeosum (candidae) характерні 

для місцезростань з товщею води 10–200 см, відсутньою течією, прозорістю води 

65–180 см, мулистими, мулисто-піщаними донними відкладами. Загальне 

проективне покриття становить 50–90%, проективне покриття Nuphar lutea – 25–

55%, Nymphaea candida – 15–25%. В угрупованнях виявлено 13 видів макрофітів 

всіх екологічних груп: вільно плаваючі на поверхні води – 3, вільно плаваючі в 

товщі води – 3, прикріплені занурені – 1, прикріплені з плаваючими листками – 

2, повітряно-водні – 4. Окремі ценози нараховують від 9 до 11 видів. З вільно 

плаваючих птолофітів тут зростають Spirodela polyrrhiza, Hydrocharis morsus-

ranae, Lemna minor. З групи вільно плаваючих занурених зустрічаються Lemna 

trisulca, Ceratophyllum demersum. Поодиноко тут відмічена Utricularia vulgaris. З 

прикріплених занурених макрофітів іноді зустрічається лише Myriophyllum 

spicatum. З прикріплених птолофітів зростають тільки Nuphar lutea та Nymphaea 

candida. З повітряно-водних рослин виявлені Sagittaria sagittifolia, Sparganium 

erectum, Phragmites australis. 
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здоров’я ВІЛ-інфікованих наркоманів. Замісникова підтримуюча терапія сприяє 

зменшенню вживання героїну, а у порівнянні із детоксикацією вона більш  ефективна 

за таким показником, як тривалість у часі самого процесу лікування, інакше кажучи, 

наркозалежні рідко відмовляються від вказаного виду терапії. Замісникова 

підтримуюча терапія також має низку інших переваг, яка долучає до себе стабілізацію 

стану здоров’я наркозалежних, відмову від неупорядкованого способу життя, що, 

природньо, сприяє підвищенню ступеню соціального функціонування та покращенню 

можливостей працевлаштування серед наркозалежних [1,2]. 

Наукові факти вказують не те, що замісникова терапія уявляє собою найбільш 

ефективний метод проведення опіоїдної залежності в плані профілактики передавання 

ВІЛ та гепатитів, а також організації догляду за людьми, вживають наркотики і 

проживаючих із ВІЛ/СНІДом або іншими інфекціями. Таким чином, підтримуюча 

терапія може розглядатися як елемент програми по клінічному догляду за хворими, які 

страждають від наркотичної залежності. Матеріали по замісниковій терапії свідчать, 

що впровадження її стосовно хворих є ефективною стратегією профілактики 

ВІЛ/СНІДу і що вона може бути рекомендована відносно впровадження її у всіх групах 

ризику по ВІЛ-інфекції. Слід пам’ятати, що як тільки ВІЛ з’являється у середовищі 

людей, що вживають наркотики, виникає вірогідність його винятково швидкого 

розповсюдження. 

Враховуючи фактичні данні про ефективність замісникової та підтримуюча 

терапія, як і для профілактики і лікування ВІЛ/СНІДу та гепатиту, Європейське 

регіональне бюро ВООЗ, у відповідності із резолюцією Регіонального комітету 

EUR/RC52/R9, повністю підтримує вищезазначену доповідь і відповідну інформаційну 

записку по питанням політики в межах скорочення передачі ВІЛ шляхом лікування 

наркотичної залежності [4]. 

В Австралії було проведено контрольне дослідження підтримуючої терапії 

метадоном у в’язницях [6]. У 1997 році були опитані 382 в’язнів, які вживали ін’єкційні 

наркотики, а у 1998 році було проведено повторне їх опитування. Одержані при цьому 

результати стосовно в’язнів, що лікувалися метадоном, та контрольної групи показали, 

що в’язні першої групи рідше хворіли на гепатит С і рідше вживали героїн. 

Працю по зниженню шкоди, яка пов’язана із вживанням наркотиків у 

в’язницях, дуже ускладнює той факт, що у більшості держав частина психоактивних 

засобів є незаконними. Це також слід віднести і до виконання програми зниження 

шкоди у цивільній спільноті, оскільки у деяких державах зберігання наркотичних 

речовин, навіть для власного вживання, віднесено до категорії незаконних дій. 

Пенітенціарна служба Великобританії та Уельсу в теперішній час розробляє протокол 

по клінічному лікуванню наркотичної залежності в умовах в’язниці, який охоплює 

процедури прийому та оцінювання стану здоров’я в’язнів, які тільки що прибули до 
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в’язниці, стабілізацію їх стану здоров’я, підтримуючу терапію з агоністами опіоїдів, 

детоксикацію і консультативну допомогу. Результати дослідження замісникової 

терапії у в’язницях Європи демонструють, що на практиці вона застосовується по 

різному не тільки у різних державах або в’язницях той же самої держави, але навіть 

медичними співробітниками тієї ж в’язниці. Необхідно добитися більшої ясності 

політики у ділянці замісникової терапії, оскільки є відомості про те, що деякі в’язні 

впевнені у тому, що замісникова терапія призначається як нагорода за добру поведінку 

і не призначається у якості покарання. Успішні програми характеризувалися 

наступними факторами: достатня тривалість періоду лікування, міцний зв'язок із 

громадськими службами охорони здоров’я, а також врахування відгуків самих в’язнів.  

Недавно була опублікована доповідь про замісникову підтримуючу терапію у 

рамках проведення опіоїдної залежності і профілактики ВІЛ/СНІДу [5], яка вміщує у 

собі добре обґрунтовані висновки про переваги проведення замісникової підтримуючої 

терапії у місцевій спільноті. У доповіді зазначено, що замісникова підтримуюча терапія 

є одним з найбільш ефективних методів лікування опіоїдної залежності, оскільки вона 

дає можливість зменшити значну шкоду, яка завдає наркоманам, їх родині і спільноти 

у цілому, шляхом зниження використання героїну і пов’язаних з його застосуванням 

летальних випадків, ризику зараження ВІЛ і злочинності. 
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ХАРАКТЕРНІ ОЗНАКИ УГРУПОВАНЬ ФОРМАЦІЇ 

 NUPHARETA LUTEAE В УМОВАХ ГЕТЬМАНСЬКОГО НПП 

Гетьманський національний природний парк, площею 23360,1 га, є 

другою за розміром природоохоронною установою Сумської області. Він 

розташований в долині річки Ворскла. До парку віднесені ділянки заплави, сама 

річка, місцями надзаплавні тераси та правий корінний берег річки [1]. Водойми 

парку є осередком зростання багатьох видів вищих водних рослин [2]. 

Клас справжньої водної рослинності в Гетьманському НПП 

представлений 12 формаціями. Найбільш поширеними є фітоценози у яких 

домінує Nuphar lutea (L.) Smith. Формація Nuphareta luteae представлена чотирма 

асоціаціями: Nupharetum (luteae) ceratophyllosum (demersi), Nupharetum (luteae) 

hydrocharosum (morsus-ranae), Nupharetum (luteae) nymphaeosum (candidae), 

Nupharetum (luteae) purum. 

Ценози асоціації Nupharetum (luteae) ceratophyllosum (demersi) характерні 

для місцезростань з товщею води від 5 до 200 см, прозорістю 85–200 см, течією 

води 0–0,1 м/с, мулисто-піщаними, рідше мулистими донними відкладами. 

Загальне проективне покриття становить 100% (>100%), при проективному 

покритті Nuphar lutea – 30–80%, Ceratophyllum demersum L. – 20–85%. В асоціації 

нараховується 20 видів макрофітів: вільно плаваючі на поверхні води – 3, вільно 

плаваючі в товщі води – 4, прикріплені занурені – 1, прикріплені з плаваючим 

листям – 1, повітряно-водні – 11. В окремих ценозах 3–12 видів. 

З групи вільно плаваючих на поверхні води в ценози входять Spirodela 

polyrrhiza (L.) Schleid., Hydrocharis morsus-ranae L., Lemna minor L. Групу вільно 

плаваючих в товщі води, крім співдомінанта, представляють Lemna trisulca L., 

Ceratophyllum submersum L. Поодиноко тут відмічена Utricularia vulgaris L. З 

прикріплених занурених макрофітів іноді зустрічається лише Myriophyllum 

spicatum L. Група прикріплених рослин з плаваючими листками представлена 


