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Глобальною медико-соцiальною пробле-
мою сучасностi, епiдемiєю неiнфекцiйного
характеру сьогоднi є цукровий дiабет (ЦД).
Висока поширенiсть, довiчний перебiг, ран-
ня iнвалiдизацiя, високий рiвень смертностi
ставлять ЦД в один ряд з такими недугами,
як СНIД i онкологiчнi захворювання. За рiв-
нем захворюваностi та смертностi населення
у розвинутих країнах ЦД посiдає 3 мiсце [1].
Тому на сьогоднi вирiшення проблем ЦД за-
лишається прiоритетним напрямком дiяль-
ностi нацiональних систем охорони здоров’я
всiх без винятку країн свiту.

Дiти та пiдлiтки складають 8–10% вiд
усiх хворих на ЦД 1 типу, тобто один з кож-
них 500 дiтей i один з кожних 200 пiдлiткiв
хворiють на ЦД [2].

В Українi кiлькiсть хворих на ЦД скла-
дає 2% населення [3]. Станом на кiнець 2008
року зареєстровано 7760 дiтей з ЦД вiком до
17 рокiв включно. Поширенiсть ЦД в 2008
роцi серед дитячого населення складала 0,93
на 1000 дитячого населення вiдповiдного вi-
ку, захворюванiсть — 0,12 на 1000 вiдповiд-
ного населення [4]. Отже, Україну можна
вiднести до країн iз середнiми показниками
захворюваностi.

До основних хронiчних ускладнень ЦД
вiдносять мiкросудиннi ускладнення (рети-
нопатiю, нефропатiю, невропатiю), клiнiчна
манiфестацiя яких починається в дитячому i
пiдлiтковому перiодi. Дослiдники прогнозу-

ють, що поряд зi зростанням захворювано-
стi населення на ЦД, очiкується i зростан-
ня частоти його ускладнень, яка в рiзних
країнах свiту реєструється вiд 40 до 60%.
За даними офiцiйної статистики в Українi
у 38,9% хворих рiзного вiку зареєстровано
тi чи iншi ускладнення, серед пiдлiткiв —
у 51,5% [3], без суттєвої динамiки їх ча-
стоти протягом кiлькох рокiв. Слiд вiдмiти-
ти, що частота ускладнень в рiзних регiонах
України має великi коливання (вiд 22,8 до
51,4%), що може свiдчити про низьку ефе-
ктивнiсть їх виявлення ендокринологами та
сумiжними спецiалiстами, недостатнє обсте-
ження хворих в амбулаторних та стацiонар-
них умовах, а також реєстрацiї виявленої
патологiї.

Критичними факторами в розвитку
ускладнень ЦД у дiтей є: тривалiсть дiабету,
стан глiкемiчного контролю (рiвень HbA1c),
вiк i стадiя пубертату [5]. До iнших факторiв
ризику вiдносять генетичну схильнiсть, гi-
перлiпiдемiю, гiпертензiю, тютюнопалiння,
ожирiння.

Розподiл хронiчних ускладнень, їх ча-
стота i залежнiсть вiд певних чинникiв в
рiзних регiонах України залишається недо-
статньо вивченою. Метою нашої роботи було
дослiдження частоти хронiчних ускладнень,
їх залежнiсть вiд тривалостi ЦД i вiку дiтей
пiвденного регiону України за даними реє-
стру дiтей, хворих на ЦД.
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МАТЕРIАЛИ ТА МЕТОДИ

З 2004 року в Українi функцiонує реєстр
дiтей та пiдлiткiв, хворих на ЦД. До бази
даних реєстру дитячi ендокринологи нада-
ють iнформацiю, що подiлена на декiлька
роздiлiв: паспортнi данi, дата народження,
дата захворювання на ЦД; лiкування (вид
i добова доза iнсулiну, наявнiсть iнсулiнової
помпи); ускладнення (частота i важкiсть го-
стрих i наявнiсть i ступiнь хронiчних ускла-
днень); рiвень НвА1с; забезпеченiсть засо-
бами самоконтролю.

Нами були проаналiзованi данi реєстру
дiтей, хворих на ЦД, якi мешкають в пiвден-

ному регiонi України: АР Крим, м. Севасто-
поль, Херсонська, Миколаївська, Одеська
областi. База даних мiстить повну iнфор-
мацiю щодо особливостей лiкування, стану
глiкемiчного контролю та наявностi ускла-
днень у 945 дiтей з означених регiонiв. Дi-
ти були подiленi на вiковi групи: вiком до
4 рокiв, 5–9 рокiв, 10–13 рокiв, 14–17 ро-
кiв, включно. За тривалiстю хвороби дiти
були подiленi на групи: до 1 року, 1–4 ро-
ки, 5–9 рокiв, бiльше 10 рокiв. В кожнiй iз
цих груп був проаналiзований розподiл хро-
нiчних ускладнень i рiвень НвА1.

РЕЗУЛЬТАТИ ТА ЇХ ОБГОВОРЕННЯ

Т а б л и ц я 1
Частота хронiчних ускладнень згiдно даних реєстру дiтей, хворих на цукровий

дiабет 1 типу в пiвденному регiонi України (%)

Група хворих 
Хронічні ускладнення цукрового діабету

HbA1c,
%

ДК ДР

ДПН

ДН ЛП ХР СМ ДГ
СМ ПВТривалість 

ЦД (роки)
n

Менше 1 133 0,00 1,73 1,73 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 0,00 8,09

1– 4 337 0,60 7,95 9,48 1,78 1,82 2,78 1,23 0,20 1,15 8,68

5–9 320 2,97 18,46 23,83 5,30 8,44 6,39 4,02 0,34 3,08 9,09
Більше 10 

років 
155 7,25 23,57 28,42 8,48 7,87 12,57 20,84 4,85

12,8
3

9,24

Вік (роки)

0–4 45 0,00 4,50 0,00 2,00 4,50 7,50 4,00 0,00 4,00 8,10

5–9 147 0,00 5,88 5,46 0,48 0,00 1,85 2,70 0,00 0,48 8,59

10–13 249 2,41 10,03 10,62 3,28 1,54 3,87 6,04 0,75 4,15 8,71

14–17 504 2,98 17,34 21,20 5,41 6,95 5,81 6,36 1,15 3,28 9,00

Всього 945 2,75 19,57 17,03 6,03 4,13 3,71 5,82 0,95 2,86 

П р и м i т к а. ДК — Дiабетична катаракта, ДР — Дiабетична ретинопатiя, ДПН — Дiабетична по-
лiневропатiя, ПСМ — сенсорно-моторна, ПВ — Вегетативна, ДН — Дiабетична нефропатiя, СМ —
синдром Морiака, ДГ — Дiабетичний гепатоз, ХР — Хайропатiя, ЛП — Лiподистрофiї.

Розподiл дiтей за вiком, тривалiстю ЦД,
хронiчними ускладненнями, рiвнем НвА1с
наведений у таблицi 1.

Як видно iз таблицi, в структурi ускла-
днень загалом переважають дiабетична
ретинопатiя, сенсорно-моторна невропатiя,
найменше у дiтей зустрiчаються синдром

Морiака, дiабетична катаракта i дiабети-
чний гепатоз.

При аналiзi залежностi ускладнень вiд
стажу ЦД з’ясувалося наступне. У дiтей з
тривалiстю ЦД до 1 року переважають та-
кi ускладнення, як дiабетична ретинопатiя
i сенсорно-моторна невропатiя, при трива-
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лостi захворювання 1–4 i 5–9 рокiв зростає
частота дiабетичної ретинопатiї i сенсорно-
моторної невропатiї, при тривалостi ЦД
бiльше 10 рокiв окрiм вищевказаних ускла-
днень суттєво зростає частота дiабетичної
катаракти, дiабетичної нефропатiї, вегета-
тивної полiневропатiї, лiподистрофiї, дiабе-
тичного гепатозу i хайропатiї (ускладнення
наведенi в порядку зростання). Узагальнена
iнформацiя щодо ускладнень ЦД у дiтей рi-
зного вiку з рiзною тривалiстю захворюван-
ня пiвденному регiонi України представлена
на рис. 1 i 2.

Рис 1. Частота хронiчних ускладнень ЦД 1 типу у
дiтей в пiвденному регiонi України в залежностi

вiд тривалостi хвороби.

Рис 2. Частота хронiчних ускладнень ЦД 1 типу у
дiтей рiзного вiку.

При аналiзi залежностi ускладнень вiд
вiку виявлено, що в пiвденному регiонi у
дiтей вiком до 5 рокiв переважають такi

ускладнення, як дiабетична нефропатiя, дi-
абетична ретинопатiя i лiподистрофiя (ви-
падки даних ускладнень у цiй групi пере-
важно зареєстровано у дiтей Херсонської i
Миколаївської областей). У дiтей вiком вiд
5 до 9 рокiв, 10–13 рокiв i 14–17 рокiв — дiа-
бетична нефропатiя, хайропатiя, дiабетична
ретинопатiя, i сенсорно-моторна невропатiя
(частота вищевказаних ускладнень зростала
з вiком).

Найнижчий середнiй показник HbA1c

(7,55%) зареєстровано в АР Крим, най-
вищий (10,78%) — в Херсонськiй областi
(рис. 3). Аналiзуючи змiни HbA1c в зале-
жностi вiд тривалостi ЦД i вiку хворих, мо-
жна вiдмiтити зростання показника в обох
групах за збiльшення вiку дiтей i тривало-
стi захворювання (рис. 4).

Рис 3. Показники глiкозильованого гемоглобiну с у
дiтей з пiвденних регiонiв України.

Рис 4. Показники глiкозильованого гемоглобiну у
дiтей в залежностi вiд тривалостi ЦД i вiку.

ВИСНОВКИ

1. У дiтей, хворих на цукровий дiа-
бет 1 типу, що мешкають в пiвденних ре-
гiонах України, найбiльш частими хронi-
чними ускладненнями є сенсорно-моторна

невропатiя, дiабетична ретинопатiя, хайро-
патiя.

2. Частота хронiчних ускладнень збiль-
шується за зростання тривалостi цукрового
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дiабету i збiльшення рiвня глiкозильованого
гемоглобiну.

3. Рiвень глiкозильованого гемоглобiну
зростає за умови збiльшеннi вiку дитини i
тривалостi захворювання.

4. Згiдно показникiв глiкозильованого
гемоглобiну у бiльшостi дiтей пiвденного ре-
гiону стан глiкемiчного контролю — на рiвнi
високого ризику.

5. В пiвденних регiонах якiсть виявлен-
ня ускладнень цукрового дiабету у дiтей є
незадовiльною i їх частота має великi розбi-
жностi. Зустрiчаються випадки як гiпердi-
агностики (особливо дiабетичної ретинопа-
тiї), так i недостатньої дiагностики (Мико-
лаївська i Одеська областi).
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ЧАСТОТА ХРОНIЧНИХ УСКЛАДНЕНЬ ЦУКРОВОГО ДIАБЕТУ
У ХВОРИХ НА ЦУКРОВИЙ ДIАБЕТ ДIТЕЙ I ПIДЛIТКIВ

У ПIВДЕННОМУ РЕГIОНI УКРАЇНИ ЗА ДАНИМИ РЕЄСТРУ

Глоба Є.В.

Український науково-практичний центр ендокринної хiрургiї, трансплантацiї ендокринних органiв i
тканин МОЗ України, м. Київ

Дослiджено частоту хронiчних ускладнень цукрового дiабету, їх залежнiсть вiд тривалостi
хвороби i вiку дiтей з пiвденного регiону України за даними реєстру дiтей, хворих на цукровий
дiабет. Серед хронiчних ускладнень найбiльш часто зустрiчаються сенсорно-моторна невропатiя,
дiабетична ретинопатiя, хайропатiя. Частота хронiчних ускладнень збiльшується за зростання
тривалостi хвороби i збiльшення рiвня глiкозильованого гемоглобiну, рiвень якого вищий у дiтей
старшого вiку з бiльшою тривалiстю захворювання.

К л ю ч о в i с л о в а: дiти i пiдлiтки, цукровий дiабет 1 типу, хронiчнi ускладнення, ре-
єстр хворих.

ЧАСТОТА ХРОНИЧЕСКИХ ОСЛОЖНЕНИЙ САХАРНОГО ДИАБЕТА
У БОЛЬНЫХ САХАРНЫМ ДИАБЕТОМ ДЕТЕЙ И ПОДРОСТКОВ

В ЮЖНОМ РЕГИОНЕ УКРАИНЫ ПО ДАННЫМ РЕЕСТРА

Глоба Е.В.
Украинский научно-практический центр эндокринной хирургии, трансплантации эндокринных

органов и тканей МЗ Украины, г. Киев

Исследована частота хронических осложнений сахарного диабета, их зависимость от дли-
тельности заболеваний и возраста детей из южного региона Украины по данным реестра детей,
больных сахарным диабетом. Из хронических осложнений наиболее часто встречаются сенсорно-
моторная нейропатия, диабетическая ретинопатия, хайропатия. Частота хронических осложне-
ний возрастает при увеличении длительности заболевания и уровня гликозилированного гемо-
глобина, высокий уровень которого встречается у детей более старшего возраста с большей
длительностью заболевания.

К л ю ч е в ы е с л о в а: дети и подростки, сахарный диабет 1 типа, хронические осло-
жнения, реестр больных.
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FREQUENCY OF CHRONIC DIABETES COMPLICATIONS IN CHILDREN
AND ADOLESCENTS IN THE SOUTHERN REGION OF UKRAINE ACCORDING

TO THE DATA OF THE REGISTER

Y. Globa

Ukrainian Center of Endocrine Surgery, Endocrine Organs and Tissue Transplatation, Ministry of Health
Care of Ukraine, Kyiv

We investigated frequency of chronic complications, their dependence on the diabetes mellitus
duration and the age of children who reside in the southern region of Ukraine according to on the data
of the register of children patients with diabetes mellitus. Chronic complications are more frequent
when combined with neuropathy, retinopathy, hairopathy. The frequency of chronic complications has
a dependence upon diabetes mellitus duration and increase in the HbA1c level. The level HbA1c is
higher in more grown children with longer duration of the disease.

K e y w o r d s: children and adolescents, type 1 diabetes mellitus, chronic complications, reg-
ister of patients.
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