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ния нитратами и продуктами их распада возросло в 
5 раз. Установлено, что 99 % всех летальных исхо-
дов при остром отравлении пестицидами случают-
ся в развивающихся странах, хотя там используется 
лишь 20 % мировых запасов сельскохозяйственных 
химикатов. Отравления чаще наблюдаются у людей, 
непос редственно работающих с пестицидами или же 
при попадании в организм пестицидов с пищей или 
водой. В организм человека ядохимикаты могут про-
никать всеми возможными путями, т.е. через кожу, 
слизистые оболочки, дыхательные пути и через же-
лудочно-кишечный тракт. При остром отравлении пе-
стициды вызывают у человека отравления различной 
тяжести, вплоть до смертельного исхода; при хрони-
ческом отравлении – деструкции печени, рак желуд-
ка, изменение функций центральной нервной систе-
мы и сердечной деятельности. 

Выводы. Учитывая состояние проблемы, необхо-
дима разработка и применение современных средств 
защиты сельскохозяйственных культур, которые 
менее токсичны для человеческого организма. По-
прежнему необходим строгий контроль за примене-
нием пестицидов и усиленный контроль качества 
продуктов питания и воды.
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Эпилепсия – одно из наиболее распространенных 
заболеваний. Известно, что около 1 % из общей попу-
ляции людей имели в своей жизни хотя бы один эпи-
лептический припадок. В детском возрасте эпилепсия 
встречается еще более часто, ее частота достигает 
4-5 % всего детского населения. Ее проявление, тече-
ние, прогноз и подходы к лечению в детском возрас-
те существенно отличаются. В детском возрасте су-
ществуют как доброкачественные (могут проходить 
самостоятельно, без лечения), так и злокачественные 
формы заболевания. Проявления припадков в детском 
возрасте имеют существенные отличия: часто они 
протекают атипично, имеют стертый вид, а измене-
ния при электроэнцефалографическом исследовании 
не соответствуют клинической картине. К счастью, 
только в детском возрасте, благодаря достижениям 
современной науки, лечение эпилепсии стало эффек-
тивным в 70-80 % случаев.

Основная цель в лечении эпилепсии – это меди-
каментозная ремиссия, с последующей отменой пре-
паратов, достижение полной ремиссии при высоком 
качестве жизни. В последнее десятилетие в клиниче-
скую практику введены новые антиэпилептические 
препараты (АЭП). Из новых синтезированных пре-
паратов в Украине зарегестрированы и широко при-
меняются ламотриджин (ламиктал).

Ламиктал подавляет эпилептические разряды в 
нейроне, блокируя потенциалзависимые натриевые 
каналы, что имеет значение в лечении фокальных 
эпилепсий; блокирует высокопороговые зависящие 
от напряжения кальциевые каналы, что очевидно, об-
условливает его эффективность при лечении первич-
но генерализованных эпилепсий; доказал свою эф-
фективность в политерапии резистентных к лечению 
эпилепсий, а также в монотерапии как фокальных, 
так и генерализованных эпилепсий, в том числе как 
препарат первого выбора. Был отмечен положитель-
ный эффект в лечении ламотриджином эпилептиче-
ских энцефалопатий. 

Важной отличительной особенностью ламотриджи-
на является более высокая безопасность репродуктив-
ную систему у женщин – отсутствует взаимодействие с 
женскими стероидными гормонами, не влияет на массу 

тела, не снижает показатель фертильности, не вызывает 
остеопороз. При приеме ламотриджина во время бере-
менности реже, чем при приеме других антиэпилепти-
ческих средств, возникает тератогенез плода. 
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Острые отравления химической этиологии отно-
сятся по Международной статистической классифи-
кации болезней к рубрикам девятнадцатого класса 
(Т36 – Т65) и включают отравления лекарственными 
веществами, а также токсикантами преимущественно 
немедицинского назначения (в том числе этанолом и 
другими спиртами, органическими растворителями, 
кислотами и щелочами и т.д.). 

Исследование структуры острых химических от-
равлений в городе Рязани проводилось нами по дан-
ным поступлений в Больницу скорой медицинской 
помощи (БСМП) и Бюро судебно-медицинской экс-
пертизы г. Рязани. На отделение неотложной терапии 
БСМП фактически возложены функции центра по 
оказанию токсикологической помощи жителям го-
рода. Были проанализированы истории болезни по-
ступивших в отделение неотложной терапии БСМП 
за 3-летний период. Выявлено, что доля острых от-
равлений в общей структуре экстренной терапевти-
ческой патологии составляет 39,8 %. Смертность в 
результате острых отравлений химической этиологии 
в общей структуре летальных исходов по отделению 
неотложной терапии составила 25,5 %.

Ведущую позицию в этиологии острых отравле-
ний занимает алкоголь и его суррогаты (68 %), далее 
стоят лекарственные препараты (22 %), кислоты и 
щелочи (5 %). Мужчины существенно преобладают 
(77,5 % против 22,5 % женщин). Основным обстоя-
тельством возникновения отравления был прием хи-
мических жидкостей с целью опьянения (65 %). Од-
нако довольно часты и суицидальные попытки (21 %). 
6 % случаев связано с ошибочным приемом. Наиболь-
шее количество отравлений алкоголем и суррогатами 
отмечается в зимние месяцы. В группе медикаментоз-
ных препаратов, вызвавших отравление, встречались 
феназепам (ведущее место), изониазид, сердечные 
гликозиды, наркотические препараты и другие.

Настораживает, что основную часть больных с 
острыми отравлениями составляют мужчины трудо-
способного возраста (эта же категория ведущая по 
отравлению алкоголем и суррогатами). Возрастная 
структура медикаментозных отравлений представ-
лена в основном женщинами – старше 50 и моложе 
30 лет, принимавшими лекарственные вещества с су-
ицидальной целью. Пик суицидов приходится на ве-
сенние и зимние месяцы. 

Подавляющее большинство отравлений кисло-
тами и щелочами совершено мужчинами пожилого 
возраста, большинство из которых носили случайный 
характер. Смертность в результате этого вида отрав-
лений произошла в 45 % случаев.

Основной причиной летальных исходов в струк-
туре острых отравлений в ряду поступлений в БМСП 
является отравление алкоголем и его суррогатами 
(43 %). 10 % умерло после приема медикаментозных 
препаратов, 26 % – результате употребления внутрь 
кислот и щелочей.

Результаты анализа актов судебно-медицинского 
исследования трупов, поступивших в Бюро судебно-
медицинской экспертизы г. Рязани за последние 3 года, 
показывают, что острое отравление химической этио-
логии как причина смерти выступает не менее чем в 
5,7 % случаях. В структуре этих смертельных отравле-


