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ОСНОВНІ ЧИННИКИ РОЗВИТКУ ТА КЛІНІЧНІ ПРОЯВИ ЦИТОПЕНІЙ У ДІТЕЙ 

Ярцева М. О., Задорожна А. С., Григор´єва В. І. 
Запорізький державний медичний університет 

Щоденна робота сімейного лікаря та педіатра включає в себе консультування та лікування дітей із лабораторними 
ознаками цитопеній, як однопаросткових, так і панцитопеній незначного ступеня, після перенесених «застудних» чи 
соматичних захворювань. Збільшення питомої ваги гематологічних захворювань серед дітей протягом останніх десятиріч 
потребує значної уваги від фахівців першої ланки надання медичної допомоги та пошуку чинників розвитку вищезазначених 
станів. В структурі основних причин, що призводять до виникнення злоякісних та доброякісних гематологічних захворювань 
значне місце посідають інфекційні агенти.Особливу роль більшість дослідників надають вірусам, а саме – сімейству герпес-
вірусів. Іншими провокуючими факторами вважаються надлишкова інсоляція, щеплення, медикаментозне лікування, фізичне 
навантаження, стреси також. Виявлення вірусів в організмі дитини, найчастіше, можливе після появи скарг чи маніфестації 
вірусної інфекції з нетиповим перебігом, що призводить до госпіталізації у спеціалізовані стаціонари. Окрему групу 
складають пацієнти, які надходять у гематологічний стаціонар з проявами анемії, тромбоцитопеній, лейкопеній, 
транзиторних цитопеній. Виходячи з цього, зацікавлення викликають причини розвитку цитопенії у вищеперерахованих 
пацієнтів, при виключенні вторинності ураження. За період 2013-1017 рр. проведено аналіз результатів обстеження та 
лікування 56 хворих, які перебували у відділенні онкогематології з різнопаростковими цитопеніями. Серед пацієнтів 
переважна більшість були хлопці, середній вік склав 6,73±5,12 років. Найчастіше причинами розвитку цитопенічних станів 
були вірусні чинники: ВЕБ у 27 випадках, ЦМВ – у 11 пацієнтів, ВПГ 1, 2 типів – у 12 хворих та ВПГ 6 типу – у 7 хворих, 
причому частіше зустрічалися мікст-інфекції (ВЕБ+ЦМВ, ВЕБ+ВПГ 6 типу, ВПГ1,2+ВПГ 6 типів). Перенесені фізичні 
навантаження та стреси як чинники розвитку зниження клітинного складу крові визначалися у 6 випадках. По одному 
випадку зафіксовані також надмірна інсоляція (після відпочинку за кордоном) та поствакцинальна реакція. Клінічні 
симптоми були поліморфними: лабораторна цитопенія різних паростків кровотворення (90,5%), геморрагічний синдром 
(100%), лімфо-проліферативний (80,9%) та астено-вегетативний синдроми (100%). У результаті опитування дітей та батьків 
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було визначено, що в більшості (81%) дітей з Епштейна – Барр вірусною інфекцією та інфекцією, викликаною герпесом 
людини 6 типу було виявлено клініко-лабораторні ознаки астенічного синдрому. При обстеженні дітей спостерігалися 
когнітивні (52,9%), емоційно-лабільні (76,5%), вегетативні (70,6%), соматичні розлади (29,4%) у вигляді швидкої 
втомлюваності – у 82,4% (28 дітей), нестійкості емоційного фону – у 58,8% (20 дітей), нестійкості уваги – у 52,9% (18 дітей), 
порушення сну – у 32,4% (11 дітей), різноманітні соматичні прояви у вигляді загальної слабкості – у 70,6% (24 дітей), частого 
головного болю – у 58,8% (20 дітей), зниження апетиту – у 91,2% (31 дитини), розладів випорожнення – у 23,5% (8 дітей). 
Таким чином, визначений спектр основних чинників розвитку цитопенічних станів серед дитячого населення. Встановлена 
значна роль вірусів герпетичної групи у розвитку цитопеній різних паростків кровотворення у дітей. Виявлені превалюючи 
клінічні симптоми у дітей з різнопаростковими цитопеніями. 
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