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3 група – 4,02±0,12; 4 група – 4,11±0,18; 5 група – 4,41±0,27 після лікування, так і норадреналіну 

(ммоль/л): 1 група – 5,22±0,24; 2 група – 5,26±0,31; 3 група – 5,41±0,25; 4 група – 5,32±0,28; 5 група – 

5,29±0,31 до лікування; 1 група – 30,03±2,8; 2 група – 28,3±1,8; 3 група – 27,4±0,94; 4 група – 
28,4±1,18; 5 група – 27,3±0,61 після лікування (р<0,05). 

Висновки. 
1. Терапія периндоприлом супроводжується зниженням активності ренін-ангіотензин-

альдостеронової системи, симпатоадреналової системи, позитивним впливом на показники 
центральної та периферичної гемодинаміки, зменшенням кількості суправентрикулярних і шлу-
ночкових екстрасистол, уражень нападів миготливої аритмії. 

2. Препарат сприяє зниженню плазмового рівня ендотеліна-1 і збільшення цГМФ; не відмічено 
негативного впливу препарату на показники вуглеводного та ліпідного обміну. 

ЛАБОРАТОРНА ОЦІНКА ГОРМОНАЛЬНОЇ АКТИВНОСТІ ЖИРОВОЇ 
ТКАНИНИ У ХВОРИХ НА ЦУКРОВИЙ ДІАБЕТ 2 ТИПУ 

Д.мед.н., проф. Литвинова О. Н., Северин Д. В., к.мед.н. Литвиненко Г. Л. 
Національний фармацевтичний університет, Харків 

Надлишкова маса тіла і ожиріння стали причинами збільшення числа хворих на цукровий діабет 
(ЦД), артеріальну гіпертензію, ішемічну хворобу серця та ін. Сукупність проявів названих захво-
рювань об'єднана поняттям метаболічний синдром, який реєструється у третини населення планети. 
Адипонектин у нормальних концентраціях, протидіє формуванню метаболічного синдрому, збіль-
шує чутливість клітин до інсуліну,забезпечує антидіабетогенні й антиатеросклеротичні ефекти, але 
точні молекулярні механізми цього взаємовпливу ще з’ясовуються. 

Мета. Вивчити адипокіновий профіль у хворих на цукровий діабет 2 типу на фоні ожиріння .  
Матеріали та методи. Обстеженно 45 хворих на ожиріння (індекс маси тіла (ІМТ) більше 

30 кг/м) та ЦД 2 типу віком від 52 до 75 років. Усі хворі знаходились на стаціонарному лікуванні у 
відділеннях терапевтичного профілю 2-ї міської клінічної лікарні м. Харкова. Тривалість ЦД 2 типу 
менше 5 років виявлена у 30 % хворих, від 5 до 10 років – у 32 % пацієнтів, понад 10 років – у 38 % 
хворих. Контрольну групу складали 15 осіб аналогічного віку, які за даними результатів клінічних 
та додаткових досліджень були визначені практично здоровими. Ліпідний спектр крові визначали 
ферментативним методом на біохімічному аналізаторі «Humalyzer 2000» . Біохімічні дослідження 
включали визначення загального холестерину(ЗХС), тригліцеридів (ТГ), холестерину ліпопротеїдів 
високої щільності (ХС ЛПВЩ). Додатково розраховували рівень холестерину ліпопротеїдів низької 
щільності (ХС ЛПНЩ) за формулою W.T. Friedevald:  

ХС ЛПНЩ = ЗХС – (ХС ЛПВЩ + ТГ / 2,2) ммоль/л. 
Рівень глікемії визначали глюкозооксидазним методом на біохімічному аналізаторі «Humalyzer 

2000». Гормональну активність жирової тканини оцінювали за рівнями адипонектину методом ІФА 
наборами «Human Adiponectin ELISA Kit» (B-Bridge Inter- national Inc.). Статистична обробка результа-
тів дослідження проводилась на персональному комп’ютері IBM PC Pentium– 333 за допомогою 
статистичного пакету програм “Microsoft® Excel 2000” (Microsoft®). Достовірність різниці між се-
редніми величинами визначалась за t – критерієм Ст’юдента.  

Результати. Первісне обстеження показало, що всі пацієнти мали ознаки метаболічного синд-
рому: абдомінальне ожиріння (ІМТ=37,6±0,5 кг/м та ОТ =114,70±1,66), лікування раніше діагносто-
ваної артеріальної гіпертонії та підтверджений діагноз ЦД 2 типу. Також ми спостерігали достовір-
не підвищення (на 18,1 %) середнього рівня загального холестерину крові у хворих , більш високі 
рівні в сироватці крові ТГ (р<0,05), холестерину ліпопротеїдів дуже низької щільності(ХС ЛПДНШ) 
(р<0,05) та ХС ЛПНЩ (р<0,05) у порівнянні із контрольною групою. При оцінці змін рівня адипо-
нектину у досліджуваних хворих по мірі зростання ІМТ нами встановлено чіткі тенденції валідного 
зниження рівня даного адипокіну, які були вірогідно меншими у осіб з надмірною масою тіла і зни-
жувались по мірі зростання ступеня ожиріння. У нашому дослідженні гіпоадіпонектінемія була ви-
явлена у 40 (90 %) хворих. Концентрация адипонектина у плазмі крови паціентів контрольної групи 
складала 9,42±0,95 мг/л. Також нами отримана негативна кореляція між рівнем адипонектина та 
индексом инсулінорезистентності НОМА (r=-0,33; р<0,001). 
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Висновки. У хворих на цукровий діабет 2 типу з ожирінням виявлено порушення секреторної 

активності жирової тканини – виражена гіпоадіпонектінемія, яка має важливе значення у формуван-

ні та прогресуванні порушень вуглеводного і ліпідного спектрів у хворих на цукровий діабет 2 типу 
з супутнім ожирінням. 

ТЕСТОСТЕРОНОВА ТЕРАПІЯ У ЧОЛОВІКІВ ІЗ ТЕСТОСТЕРОНОВОЮ 
НЕДОСТАТНІСТЮ, ХВОРИХ НА ЦУКРОВИЙ ДІАБЕТ 2 ТИПУ  

ТА ОЖИРІННЯ 

Д.мед.н., проф. Лучицький Є. В. 
ДУ «Інститут ендокринології та обміну речовин НАМН України ім. В. П. Комісаренка», Київ 

Тестостеронова недостатність – біохімічний синдром, зв‘язаний з віком, який характеризується 

дефіцитом продукції андрогенів зі (або без) зменшення чутливості рецепторів до андрогенів, що су-

проводжується суттєвими змінами якості життя і несприятливим впливом на функцію багатьох ор-

ганів та систем організму. Прогресуюче, залежне від віку падіння концентрації тестостерону приз-

водить до ендокринних та метаболічних змін, дисгармонії в стосунках між партнерами, падіння 

якості життя.  

При обстеженні 2162 чоловіків на прийомі у лікарів первинної ланки дефіцит загального тестос-

терону (загТ) в крові спостерігався у 39 %, причому він складав 34 % у 45-54-річних та у 50 % у 55-

80-річних чоловіків (Mulligan T. et al., 2006). Низький рівень тестостерону (Т) асоціюється з підви-

щеною поширеністю захворювань, які розвиваються у чоловіків старших вікових груп: серцево-

судинні (ССЗ), ожиріння, цукровий діабет (ЦД) 2 типу, артеріальна гіпертензія (АГ) та підвищеною 

смертністю чоловіків, причому спостерігається виражена залежність симптомів тестостеронової не-

достатності (ТН) та коморбідних станів від рівня Т в крові та віку у чоловіків після 50 років. Низькі 

рівні Т тісно пов‛язані з клінічними симптомами і ознаками ТН.  

В низці досліджень було показано, що терапія препаратами тестостерону (ТТ) у гіпогонадних 

чоловіків з коморбідними станами реверсує частину несприятливих профілів ризику розвитку комо-

рбідних станів і атеросклерозу (Saad F., Gooren L. J., 2011).  

Мета. Дослідити ефективність тестостеронової терапії різними перпаратами тестостерону у чо-

ловіків старших вікових груп, хворих на цукровий діабет 2 типу та вісцерально-абдомінальне ожи-

ріння. 

Матеріали та методи. Обстежено 63 чоловіки з діагностованим ЦД 2 типу та ожирінням, асоці-

йованими з ТН (рівень заг Т < 10,4 нмоль/л та наявність симптомів ТН). У всіх обстежених пацієнтів 

спостерігалися симптоми ТН, які супроводжувалися пониженими рівнями заг Т в крові. Пацієнтам 

призначали ТТ трьома препаратами Т: 1-а гр. – суміш ефірів Т; 2-а гр. – ін’єкційний тестостерон ун-

деканоат; 3-я гр. – гелевий препарат Т. 

До лікування та через 10 міс. після лікування у пацієнтів 1-ї гр., через 9 міс. у пацієнтів 2-ї гр. та 

через 3 міс. у пацієнтів 3-ї гр. визначали концентрацію заг Т та ЛГ в крові. Для скринінгу андроген-

ної недостатності, оцінки тяжкості її симптомів у чоловіків та визначення динаміки (покращення) 

після ТТ використовували опитувальник AMS. 

Результати. У всіх обстежених нами пацієнтів спостерігалися симптоми ТН: еректильна дисфу-

нкція, зниження лібідо, зниження енергійності (втома), зниження пам'яті та концетрації уваги, де-

пресія, підвищена тривожність/нервозність, подразливсть/гнів, болі в мязах та болі в суглобах, піт-

ливість, особливо вночі. Сумарний показник опитувальника AMS у всіх обстежених пацієнтів пере-

вищував 37 балів, що засвідчує наявність вираженої клінічної симптоматики андрогенового дефіци-

ту. Середні рівні заг Т в крові у наших пацієнтів були вірогідно понижені у пацієнтів всіх груп 

порівняно з показником контрольної групи. У пацієнтів 1-ї гр. після курсу лікування спостерігалося 

вірогідне підвищення середніх рівнів заг Т в крові, причому рівні гормону у більшості з них знахо-

дилися в межах нижньої границі референтних значень, а у частини обстежених знижувалися до 

рівнів заг Т нижче нижньої границі референтних значень. У пацієнтів 2-ї гр. рівні заг Т також 

вірогідно підвищувалися порівняно з показником в контрольній групі та у більшої половини знахо-
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Харківський національний медичний університет  

МОЗ України 

61022, м. Харків, просп. Науки, 4,  тел. (057) 705-07-09 

2. Науково-практична 

конференція  
«Стан ендокриноло-

гічної служби в регі-

онах: проблемні пи-

тання та шляхи їх ви-

рішення» 

28-29 

березня,  

м. Харків 

80 30 Україна ДУ «Інститут проблем ендокринної патології 

ім. В.Я. Данилевського НАМН України» 

61002, м. Харків, вул. Алчевських, 10, 

тел./факс (057) 700-45-39, 700-45-38,  

E-mail: org@ipep.com.ua  

Відпов. особа: Козаков Олександр Вікторович,  

заст. директора з наук.-орг. роботи  

тел. 067-571-86-00 

3. Науково-практична  

конференція з міжна-

родною участю  

«Українська школа 

ендокринології» 

 

30-31 

травня  

м. Харків 

350 110 Україна,  

Білорусь, 

Грузія 

 

 

ДУ «Інститут проблем ендокринної патології 

ім. В.Я Данилевського НАМН України» 

61002, м. Харків, вул. Алчевських, 10, 

тел./факс (057) 700-45-39, 700-45-38,  

E-mail: org@ipep.com.ua  

Відпов. особа: Козаков Олександр Вікторович,  

заст. директора з наук.-орг. роботи 

тел. 067-571-86-00; 

ДУ «Інститут медичної радіології ім. С.П. Григор’єва 

НАМН України»,  

61024, м. Харків, вул. Пушкінська, 82,  

тел. (057) 725-50-74; 

Харківська медична академія післядипломної освіти  

МОЗ України 

61176, м. Харків, вул. Амосова, 58 тел. (057)711-41-45; 

Харківський національний медичний університет  

МОЗ України 

61022, м. Харків, просп. Науки, 4,  тел. (057) 705-07-09 

4. Ювілейна конферен-

ція з міжнародною 

участю «Досягнення 

фундаментальної та 

прикладної ендокри-

нології – за підсум-

ками 100-річної дія-

льності ДУ «ІПЕП ім. 

В.Я. Данилевського 

НАМН України»  

20-22 

листопада 

м. Харків 

370 115 Україна,  

Білорусь, 

Грузія 

 

ДУ «Інститут проблем ендокринної патології 

ім. В.Я. Данилевського НАМН України» 

61002, м. Харків, вул. Алчевських, 10, 

тел./факс (057) 700-45-39, 700-45-38,  

E-mail: org@ipep.com.ua  

Відпов. особа: Козаков Олександр Вікторович,  

заст. директора з наук.-орг. роботи 

тел. 067-571-86-00; 

ДУ «Інститут охорони здоров’я дітей та підлітків 

НАМН України» 

61153, м. Харків, просп. Ювілейний, 52-А 

тел. (057) 62-31-48; 

Харківська медична академія післядипломної освіти  

МОЗ України 

61176, м. Харків, вул. Амосова, 58 тел. (057)711-41-45; 

Харківський національний медичний університет  

МОЗ України 

61022, м. Харків, просп. Науки, 4  тел. (057) 705-07-09 
 


