
ХРОНIКА ПОДIЙ

Науково-практична конференцiя з мiжнародною участю
«ЕНДОКРИННА ПАТОЛОГIЯ У ВIКОВОМУ АСПЕКТI.

ПРОБЛЕМНI ПИТАННЯ»
(28–29 жовтня 2010 року, м. Харкiв)

28–29 жовтня 2010 року згiдно з дер-
жавним Реєстром з’їздiв, конгресiв, симпо-
зiумiв та науково-практичних конференцiй
на 2010 рiк (п. 156, с. 78) ДУ «Iнститут про-
блем ендокринної патологiї iм. В.Я. Дани-
левського АМН України» сумiсно з ДУ «Iн-
ститут охорони здоров’я дiтей та пiд-
лiткiв АМН України», Харкiвською ме-
дичною академiєю пiслядипломної освiти
МОЗ України та Харкiвським нацiональ-
ним медичним унiверситетом МОЗ Украї-
ни проведено науково-практичну конферен-
цiю з мiжнародною участю «Ендокринна
патологiя у вiковому аспектi. Проблемнi пи-
тання».

У роботi конференцiї взяли участь 606
осiб, у т. ч. лiкарi (ендокринологи, терапев-
ти, педiатри, сiмейнi лiкарi), науковцi та
представники фiрм iз 23 областей України,
АР Крим, а також iз Росiйської Федерацiї,
Вiрменiї, Грузiї, Казахстану, Австралiї. Та-
кий значний кворум обумовлено як важли-
вiстю проблеми, який присвячено конферен-
цiю, так i компетентнiстю наукових коле-
ктивiв установ-органiзаторiв у проблемах вi-
кової ендокринологiї.

Iз привiтанням до учасникiв конфе-
ренцiї звернулись директор ДУ «IПЕП
iм. В.Я. Данилевського АМНУ» проф.
Ю. I. Караченцев, проректор з науково-пе-
дагогiчної роботи ХНМУ проф. В.Д. Мар-
ковський, представники Головного управлi-
ння охорони здоров’я Харкiвської обласної
держадмiнiстрацiї та Управлiння охорони
здоров’я Харкiвської мiськради.

Програму конференцiї склали 38 допо-
вiдей, у т. ч. 23 — з проблем дiабетологiї, 6 —
тиреопатологiї, 5 — з репродуктологiї, 4 —
з iнших проблем.

У виступах за програмою доповiда-
чi акцентували увагу на вiкових аспектах
представлених матерiалiв. На окремому за-
сiданнi було розглянуто особливостi перебi-
гу та монiторингу ендокринопатiй у дiтей та
пiдлiткiв.

Помiтною особливiстю поданих на кон-
ференцiю матерiалiв була тенденцiя до
збiльшення питомої ваги дослiджень ендо-
кринної патологiї у хворих похилого та ста-
речого вiку, участь у конференцiї науковцiв
з Iнституту геронтологiї. Все це є вiдобра-
женням збiльшення тривалостi життя хво-
рих з ендокринопатiями завдяки появi но-
вих дiагностичних та терапевтичних техно-
логiй. Поглиблене рiзнобiчне дослiдження
особливостей ендокринопатiй у хворих ге-
ронтологiчного вiку сьогоднi є актуальним.

У доповiдях за проблемами дiабетологiї
головнi акценти були зробленi на сучасних
пiдходах до патогенетичної терапiї з ура-
хуванням ключової ролi iнсулiнорезистен-
тностi в iнiцiюваннi прогресування захворю-
вання (проф. В.В. Корпачов, Київ); оцiн-
цi ризику серцево-судинних подiй у пацiєн-
тiв iз ЦД, що знаходяться на iнсулiнотера-
пiї (проф. В.В. Полторак, Харкiв). Проф.
Н.О. Кравчун (Харкiв) в своїй доповiдi ви-
свiтила принципово новi пiдходи до лiку-
вання ЦД 2 типу за допомогою iнгiбiто-
рiв дипептидилпептидази-IV (ДПП–IV), якi
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полягають у вiдновленнi фiзiологiчної се-
крецiї iнсулiну у хворих на цей тип дiабе-
ту. Важливiсть адекватного вибору iнсулi-
нотерапiї у хворих iз ЦД та серцево-судин-
ною патологiєю пiдкреслила у доповiдi доц.
Л.К. Соколова (Київ); к.мед.н. О.А. Бу-
дрейко (Харкiв) зупинилась на перевагах
сучасних iнсулiнiв при лiкуваннi ЦД у дiтей
та пiдлiткiв.

Значної уваги було придiлено ускладне-
нням ЦД. Були представленi новi можли-
востi ангiопротекцiї за ЦД 2 типу (проф.
Б.М. Манькiвський, Київ); шляхи тера-
певтичної корекцiї неалкогольної жирової
хвороби печiнки у хворих на ЦД 2 типу
(д.мед.н. Л.В. Журавльова, Харкiв); про-
аналiзовано фактори прогресування дiабе-
тичної нефропатiї та пiдходи до стабiлiза-
цiї патологiчного процесу в нирках (проф.
Н.М. Андон’єва, Харкiв); сформульованi су-
часнi пiдходи до терапiї дiабетичної по-
лiнейропатiї (д.мед.н. О.О. Хижняк, Хар-
кiв; к.мед.н. I. I. Смирнов, Харкiв); про-
аналiзованi прояви когнiтивних порушень
на тлi ЦД та методи їх корекцiї (к.мед.н.
Д.О. Мангубi, Харкiв); представленi данi
вiдносно ефективностi бенфотiамiну з пози-
цiї доказової медицини, у т. ч. у хворих на
IХС iз супутнiм ЦД 2 типу (доц. О.М. При-
ступюк, Київ). Стан вегетативної регуля-
цiї серцевої дiяльностi та корекцiя вегета-
тивних розладiв у дiтей, хворих на ЦД
1 типу, було висвiтлено у доповiдi проф.
Г.О. Леженка (Запорiжжя). Сучаснi мо-
жливостi та принципи самоконтролю ЦД
у дiтей та пiдлiткiв стали темою доповiдей
к.мед.н. О.В. Большової (Київ) та к.мед.н.
С.О. Чумак (Харкiв). На прохання учасни-
кiв конференцiї лiкар-ендокринолог iз Ав-
стралiї Bish Mukerjee, який очолює ендо-
кринологiчне вiддiлення у спецiалiзованому
центрi «Акушерство та гiнекологiя» м. Кан-
берри, проiнформував про алгоритм та ефе-
ктивнiсть прийнятого в Австралiї монiто-
рингу вагiтних iз ЦД та гестацiйним дiа-
бетом.

За проблемою тиреоїдної патологiї бу-
ло заслухано та обговорено доповiдь сто-
совно шляхiв до вирiшення проблеми йодо-
дефiциту в Українi, одним iз яких є ство-
рення регiональних програм профiлакти-

ки залежних вiд йододефiциту захворю-
вань, обґрунтовано та запропоновано алго-
ритм такої дiяльностi (д.мед.н. О.О. Хи-
жняк, Харкiв). Також були представленi
свiтовi данi стосовно зв’язку тиреопатоло-
гiї iз наявнiстю селенодефiциту, який має
мiсце i в Українi, проаналiзована ефектив-
нiсть селенвмiсних препаратiв при лiкуваннi
аутоiмунного тиреоїдиту (доц. О.А. Гонча-
рова, Харкiв). Науковцi iз Росiйської Феде-
рацiї подiлились досвiдом використання ла-
зеротерапiї в комплекснiй терапiї субклiнi-
чного гiпотиреозу та пiдгострого тиреоїдиту
(проф. Р.В. Аристархов та спiвавт., Рязань).
К.мед.н. С. I. Турчина (Харкiв) подала ре-
зультати дослiдження якi свiдчать, що у дi-
тей та пiдлiткiв iз дифузним нетоксичним
зобом характер тиреоїдного профiлю визна-
чається рiвнем статевого розвитку.

За проблемою репродуктологiї групою
науковцiв ДУ «IОЗДП АМНУ» (проф.
О. I. Плехова та спiвавт., Харкiв) було пред-
ставлено результати дослiджень особливо-
стей патологiчного перебiгу пубертатної пе-
ребудови у пiдлiткiв з урахуванням мiсця
мешкання. Актуальнiсть цього питання ви-
значається значним погiршенням репроду-
ктивного потенцiалу пiдлiткiв, що вимагає
раннього виявлення i лiкування порушень
статевої системи у дiвчат i хлопцiв. При
обстеженнi 1225 хлопцiв 10–18 рокiв авто-
рами встановлено, що затримка статевого
розвитку має мiсце вiрогiдно частiше у ме-
шканцiв села i супроводжується дефiцитом
маси тiла та затримкою росту. При цьому
у 4,5% мiських та 5,4% сiльських хлопцiв
10–12 рокiв виявляється порушена послiдов-
нiсть формування статевих ознак. Цi ре-
зультати дають можливiсть розробки кон-
кретної адекватної профiлактичної програ-
ми. Матерiали дослiдження особливостей
iмунного статусу у пубертатнi (Н.В.Шляхо-
ва, Харкiв), безумовно, повиннi також вра-
ховуватись у профiлактичнiй дiяльностi.

Проф. А. I. Гладкова та спiвавт. (Харкiв)
за результатами експериментального дослi-
дження встановили вплив стресу в перiод
лактацiї на раннi та вiддаленi наслiдки у со-
мато-статевому розвитку тварин рiзної ста-
тi. За їх даними, найбiльш виразнi змiни ма-
ють мiсце у пубертатi. У вiддаленому перiо-
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дi виявленi змiни зберiгаються, в основному
у самцiв, i проявляються у статевiй поведiн-
цi. Автори пiдтвердили концепцiю щодо гi-
пореактивностi до стресу в перiод лактацiї,
що має адаптивний характер i спрямовано
на захист нащадкiв.

Д.мед.н. В.О. Бондаренко та спiвавт.
(Харкiв) доповiли про особливостi взаємо-
вiдношень мiж вiльним та загальним тесто-
стероном у чоловiкiв iз iдiопатичною гiпо-
фертильнiстю: у них, як i у практично здо-
рових чоловiкiв, при зростаннi рiвнiв за-
гального тестостерону зменшується вiдсо-
ток вiльного.

Виходячи з встановленої ролi лептину
у формуваннi андрогенного дефiциту у чо-
ловiкiв iз ожирiнням, групою авторiв iз
ДУ «IПЕП iм. В.Я. Данилевського АМНУ»
(к.мед.н. А.С. Мiнухiн та спiвавт., Харкiв)
дослiджено рiвнi цього пептидного гормо-
ну у молодих чоловiкiв з еректильною дис-
функцiєю. Вони виявились вищими у чоло-
вiкiв з пограничними рiвнями тестостерону,
нiж при його нормальних рiвнях за даної
патологiї. Такi данi поглиблюють уявлення
стосовно патогенезу цього статевого пору-
шення.

До програми конференцiї були також
включенi доповiдi з iнших проблем ендо-
кринної патологiї. Спiвробiтниками Iнсти-
туту геронтологiї АМН України (д.мед.н.
В.Б. Шатило та спiвавт., Київ) показа-
но, що препарат мелатонiн у осiб похило-
го вiку сприяє корекцiї метаболiчних пору-
шень, таких як iнсулiнорезистентнiсть, гi-
перiнсулiнемiя, ожирiння, дислiпiдемiя. Це
пiдтверджує сучасне уявлення стосовно уча-
стi гормону пiнеальної залози у розви-
тку пов’язанних з вiком метаболiчних по-
рушень.

Актуальнiй проблемi сьогодення — осте-
опорозу була присвячена доповiдь доц.
Л. Г. Полозової (Харкiв), яка, зокрема, зу-
пинилась на сучасних терапевтичних техно-
логiях за даної патологiї.

Проф. М.Л. Кирилюк (Київ) присвятив
виступ проблемi «порожнього» турецького
сiдла — сучасним уявленням про етiопато-
генез, особливостi перебiгу, принципи тера-
пiї цiєї патологiї, охарактеризував можли-

востi iнструментальної та лабораторної дi-
агностики.

У межах конференцiї проведено симпо-
зiум компанiї MSD «Дiабет пiд контроль!
Глiптини. Час настав», до програми якого
увiйшли 6 доповiдей з проблем патогенети-
чної терапiї ЦД. Тематика симпозiуму об-
умовлена появою нового пiдходу до коре-
кцiї вуглеводного обмiну у хворих на ЦД
2 типу через регуляцiю iнкретинового ефе-
кту, який є важливою частиною фiзiологi-
чної реакцiї органiзму на пероральне введе-
ння глюкози, а за ЦД 2 типу ефект iнкрети-
ну знижений. Компанiя MSD презентувала
перший в Українi представник класу iнгiбi-
торiв ДПП4 — Янувiю.

На симпозiумi до учасникiв з вiталь-
ним словом звернулись директор ДУ «IПЕП
iм. В.Я. Данилевського АМНУ» проф.
Ю. I. Караченцев та представник фiрми
МSD В. I. Летiк. Проф. Ю. I. Караченцев
пiдкреслив актуальнiсть проблеми ЦД 2 ти-
пу, охарактеризував внесок науковцiв ДУ
«IПЕП iм. В.Я. Данилевського АМНУ»
у вирiшення проблемних питань дiабетологiї
та основнi напрямки подальших дослiджень
у цьому напрямку.

Доповiдачi представили данi про основ-
нi переваги використання iнгiбiторiв ДПП4
у хворих на ЦД 2 типу (доц. Л.К. Соко-
лова, Київ), якi певною мiрою зменшують
обсяг невирiшених питань в патогенетичнiй
терапiї захворювання (проф. Н.О. Кравчун,
Харкiв; доц. В. Г. Науменко, Київ), про що
свiдчить доказова база застосування цього
нового класу препаратiв (проф. В. I. Пань-
кiв, Київ). Доц. Є.М. Марцинiк (Днiпропе-
тровськ) вiдповiв на питання присутнiх сто-
совно нових можливостей для лiкаря та па-
цiєнта, якi надає поява нового класу меди-
чних препаратiв.

За матерiалами конференцiї видано
збiрник тез.

Учасники конференцiї мали можливiсть
ознайомитись iз виставкою продукцiї фар-
мацевтичних фiрм та друкованою науковою
продукцiєю спiвробiтникiв ДУ IПЕП.

Конференцiя завершилась пiдведенням
пiдсумкiв роботи та прийняттям резолюцiї.
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РЕЗОЛЮЦIЯ

Заслухавши та обговоривши доповiдi,
представленi за програмою, учасники кон-
ференцiї визначають наявнiсть та значи-
мiсть проблемних питань у вiковiй ендо-
кринологiї. Стан гормонального гомеостазу,
змiнюючись в процесi фiзiологiчного онто-
генезу, обумовлює рiзноманiтнiсть ризикiв
розвитку ендокринопатiй на етапах еволю-
цiї життя, а звiдси — необхiднiсть диферен-
цiйованих пiдходiв до дiагностики та терапiї
ендокринних захворювань у хворих рiзного
вiку.

Учасники конференцiї iз задоволенням
зазначають, що за рiшеннями минулорiчної
конференцiї видано збiрник «Вибранi лекцiї
з андрологiї», який є зажаданим практи-
куючими лiкарями; до навчальної програ-
ми циклiв спецiалiзацiї та пiдвищення ква-
лiфiкацiї кафедри ендокринологiї та дитя-
чої ендокринологiї ХМАПО внесено роздi-
ли стосовно дiючих протоколiв надання ме-
дичної допомоги за фахом «Ендокриноло-
гiя та дитяча ендокринологiя»; активiзова-
на робота по створенню реєстру хворих на
акромегалiю.

Разом з цим, серед нагальних проблем
ендокринологiї на тепер значної уваги по-
требує адекватна органiзацiя профiлактики
ендокринопатiй, яка має чiткi вiковi особли-
востi i значною мiрою повинна виконуватись
сiмейними лiкарями, терапевтами та педiа-
трами, пiдготовленими до цiєї роботи.

Невпинне старiння населення спонукає
пiдвищеної уваги до проблеми монiторингу
хворих лiтнього та старечого вiку з ендо-
кринною патологiєю.

Актуальною проблемою також є збере-
ження функцiональної повноцiнностi репро-
дуктивної системи чоловiка та жiнки у рiзнi
вiковi перiоди, для чого необхiдна розроб-
ка науково обґрунтованих профiлактичних
заходiв, якi враховували б особливостi пере-
бiгу пре- та постнатального, а також насту-
пних вiкових перiодiв.

Учасники конференцiї вважають за не-
обхiдне з метою удосконалення медичного
забезпечення хворих на ендокринну патоло-
гiю враховувати вплив вiкового фактору на
всi складовi спецiалiзованої ендокринологi-
чної допомоги та рекомендують:

1. Профiльним кафедрам академiй та
факультетiв пiслядипломної освiти лiкарiв
внести до навчальної програми тему «Вiко-
вi змiни функцiонального стану ендокрин-
ної системи та пов’язанi з цим ризики».

2. Профiльним iнститутам та кафедрам:
— залучати до участi в ендокринологi-

чних конференцiях сiмейних лiкарiв, тера-
певтiв та педiатрiв з метою поглиблення їх
уявлень щодо значущостi та сучасних мо-
жливостей дiагностики i якiсного монiто-
рингу ендокринопатiй у рiзних вiкових гру-
пах хворих;

— науково обґрунтувати види та об’єм
медичних послуг сiмейного лiкаря — лiкаря
загальної практики щодо профiлактики та
раннього виявлення ендокринних захворю-
вань та подальшого диспансерного спосте-
реження хворих;

— з урахуванням особливостей перебiгу
цукрового дiабету у похилому та старечому
вiку розробити стандарти компенсацiї дiабе-
ту цiєї вiкової групи;

— з урахуванням встановленого зв’язку
порушення репродуктивної функцiї зi змi-
нами на етапах гестацiї, пре- та постна-
тального перiодiв та пубертату, рекоменду-
вати профiльним iнститутам розробити ал-
горитм своєчасної дiагностики чинникiв, якi
можуть призвести до зниження фертильно-
стi, з метою формування груп ризику цiєї
патологiї;

— з урахуванням зростання частоти та
змiни клiнiчного перебiгу захворювань на-
дниркових залоз профiльним центрам акти-
вiзувати дослiдження з цiєї проблеми.

Заступник директора
з науково-лiкувальної роботи

О.В. Козаков,
Пров. наук. спiвроб.

I.М. Iльїна

112 Проблеми ендокринної патологiї № 4, 2010


