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Висновки. Препарати, які вводили щурам з метою корекції сперматогенезу після моделювання 

цитостатичного ураження яєчок викликають нормалізацію показників морфофункціонального стану 

сперматозоїдів. Наслідком цього є підвищення рухливості та часу збереження рухливості сперміїв. 

Введення хондроїтина сульфату, Трибестану та хондроїтина сульфату + Трибестану майже нормалі-

зувало показники рівня фруктози у сім’яних пухирцях та активності кислої фосфатази у сироватці 

крові. Отже, препарати «Біоглобін-У», Трибестан та глікозаміноглікан хондроїтину сульфат мають 

певну гонадопротекторну дію в умовах цитостатичного ураження сім’яників .  

ИЗУЧЕНИЕ ЭФФЕКТИВНОСТИ ФИКСИРОВАННЫХ КОМБИНАЦИЙ 
САХАРОСНИЖАЮЩИХ ПРЕПАРАТОВ У БОЛЬНЫХ САХАРНЫМ 

ДИАБЕТОМ 2 ТИПА 

1Д.мед.н., проф. Вернигородский В. С., 2Литвинова С. В., 2Шкаровская С. В., 2Вильчинская Н. В. 
1
Винницкий национальный медицинский университет им. Н. И. Пирогова, 

2
Винницкий обласной клинический высокоспециализированый эндокринологический центр

 

Актуальность. Существование тесной связи между уровнем сахара крови и эффективностью 

профилактики сердечно-сосудистых осложнений у больных сахарным диабетом (СД) 2 типа выдви-

нуло на первый план достижение компенсации углеводного обмена. 

В условиях коморбидности наиболее целесообразно использование рациональных фиксирован-

ных комбинаций сахароснижающих препаратов, которые обеспечивают высокую эффективность 

терапии. Современным требованиям к сахароснижающим средствам отвечает фиксированная ком-

бинация Ксигдуо (Дапаглифлозин + Метформин XR). 

Цель. Изучение динамики сахара крови, гликозилированного гемоглобина, индекса массы тела 

(ИМТ), артериального давления (АД), скорости клубочковой фильтрации, альбумин-креатининовое 

соотношение у больных сахарным диабетом 2 типа на фоне приёма Ксигдуо и раздельной комбина-

ции Форксига + Метформин. 

Материалы и методы. В исследование были включены 45 больных СД 2 типа в возрасте от 45 

до 70 лет: 25 больных принимали Ксигдуо 10/1000 мг + Метформина 1000 мг, а 20 больных раз-

дельно Форксига 10 мг + Метформин 2000 мг. Исследования проводили до назначения и через 

6 месяцев после лечения. 

Результаты. Исследование показало, что как на фоне приёма Ксигдуо так и раздельно приёма 

Форксиги с Метформином отмечалась положительная динамика основных изучаемых показателей. 

Необходимо отметить достоверное снижение гликозилированного гемоглобина: в 1 группе с 10,3 % 

до 8,06 % и 2 группе с 9,89 % до 7,8 %, р<0,05. Кроме того отмечается тенденция снижения ИМТ: с 

35,6 до 33,6 и с 34,1 до 32,4 кг/м
2
, соответственно. Достоверно снизилось альбумин-креатининовое 

соотношение: с 72,3 до 57,1 и с 35,3 до 17,0 мг/г (р<0,05), и имело тенденцию до нормализации АД: 

в 1 группе снизилось 145/90 до 135/80 и во 2-й группе с 140/90 до 130/80 мм рт. ст. 

Выводы. Как Ксигдуо, так раздельный прием Форксиги с Метформином показывают сопоста-

вимые по величине позитивные эффекты на углеводный обмен, массу тела и артериальное давление. 

Учитывая коморбидность состояния больных сахарным диабетом 2 типа предпочтение необходимо 

отдать фиксированной комбинации Ксигдуо для обеспечения комплаенса и повышения уровня жиз-

ни пациента. 

АНАЛІЗ ПОКАЗНИКІВ ЕКСПРЕСІЇ АНГІОТЕНЗИНУ II В АРКУАТНОМУ 
ЯДРІ ГІПОТАЛАМУСА ТА ДОРСАЛЬНОМУ МОТОРНОМУ ЯДРІ N. VAGUS 

У ГІПЕРТЕНЗИВНИХ ЩУРІВ 

Д.мед.н., проф. Ганчева О. В., Данукало М. В., Тіщенко С. В. 
Запорізький державний медичний університет МОЗ України 

Вступ. Регуляція артеріального тиску (АТ) доволі таки складний та багатокомпонентний про-

цес. Відомо, що підтримання належного рівня АТ потребує залучення цілого комплексу систем ор-
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ганізму: серцево-судинної, ендокринної, видільної та нервової. Якщо участь перших трьох систем у 

підтримані тиску добре вивчена, то роль нервової системи в цьому процесі і на сьогодні є предме-

том наукових досліджень. Особлива увага науковцями приділяється функціональному стану регуля-

торних мозкових структур, що коригують АТ. Найважливішими центрами контролю тиску в голов-

ному мозку є ядра гіпоталамуса (аркуатне, паравентрикулярне, супраоптичне та ін.) та стовбурові 

центри (структури дорсального комплексу n. vagus, блакитна пляма та ін.). Якщо гіпоталамус ви-

ступає в ролі тонкого регулятора АТ, то стовбурові структури – це первинні аналізатори та коорди-

натори вхідної імпульсації з баро- та хеморецепторів дуги аорти. Ключовим інтрагіпоталамічним 

координатором його функцій є аркуатне ядро (АрЯ), що має розгалужені зв’язки з вище- та нижче-

розміщеними структурами, в т. ч. і стовбуровими. Велика кількість проекцій від АрЯ надходить і до 

дорсального моторного ядра n. vagus (ДМЯ). Тому, логічно припустити, що від функціонального 

стану цих структур буде залежати адекватна регуляція АТ. Сьогодні вже добре відомо, що на функ-

ціональний стан мозкових структур можуть впливати нейропептиди, що до них надходять, або син-

тезуються. Одним із таких нейромодуляторів, якому притаманна як центральна, так і периферична 

дія, є ангіотензин II. Так, у дослідженнях показано, що ін’єкції ангіотензину II в структури головно-

го мозку призводять до підвищення АТ, і рівень підвищення АТ залежав від концентрації введеного 

ангіотензину II. Проте як змінюється вміст ангіотензину II в досліджуваних нами структурах при 

сформованій артеріальній гіпертензії (АГ), не вивчено. Тому вважаємо, що глибоке та детальне ви-

вчення особливостей вмісту ангіотензину II в АрЯ гіпоталамуса та ДМЯ при різних за етіологією 

моделях АГ сприятиме розширенню розуміння патофізіологічних механізмів формування АГ.  

Мета. Встановити особливості експресії ангіотензину II в аркуатному ядрі гіпоталамуса та дор-

сальному моторному ядрі n. vagus при артеріальній гіпертензії різного генезу.  

Матеріали та методи. Дослідження було виконано на 20 статевозрілих самцях-щурах лінії 

Wistar та 10 самцях лінії SHR. В свою чергу щури лінії Wistar були розподілені на 2 групи по 

10 тварин. Одна група слугувала контролем, а іншій моделювали ендокрино-сольову модель артері-

альної гіпертензії (ЕСГ). Модельним тваринам протягом 30 днів двічі на добу внутрішньом’язово 

вводили преднізолон о 7:00 годині в дозі 2 мг/кг та о 20:00 у дозі 4 мг/кг з одночасним примусовим 

випоюванням 5 мл сольового розчину (NaCl 2,3 %). АТ у щурів експериментальних груп в кінці ек-

сперименту був наступний: контрольні тварини – 110/75±5 мм рт. ст., SHR– 165/100±10 мм рт. ст., 

щури з ЕСГ – 155/110±10 мм рт. ст. Для підвищення детекції ангіотензину II в досліджуваних стру-

ктурах піддослідним тваринам інтрацеребровентрикулярно вводили колхіцин. Експресію ангіотен-

зину II досліджували імуногістохімічним методом. Після опрацювання мікрофотографій структур 

АрЯ та ДМЯ програмою Image J отримували наступні показники експресії: вміст імунореативного 

матеріалу (ІРМ), концентрацію ІРМ та питому площу ІРМ. Отримані дані опрацьовували статистич-

ними методами.  

Результати. В результаті дослідження встановили, що в АрЯ у щурів з ЕСГ та SHR спостеріга-

ються однотипні зміни експресії ангіотензину II. Вони характеризуються вірогідним зменшенням як 

вмісту, так і концентрації ІРМ до ангіотензину II в щурів лінії SHR на 72 % та 70 % звідповідно; у 

тварин із ендокринно-сольовою АГ – на 53 % та 59 %, відповідно. При чому питома площа вірогід-

но зменшилася лише у щурів лінії SHRна 3%, порівняно з контрольною групою тварин. Порівнюю-

чи ті ж самі показники експресії між щурами з ЕСГ та SHR встановили, що вміст і концентрація ан-

гіотензину II були нижчими у групі щурів лінії SHR на 36 % та 25 %, відповідно, порівняно з гру-

пою тварин з ЕСГ. При цьому питома площа ІРМ до ангіотензину II була вірогідно менша на 5 %. 

Що стосується ДМЯ, то тут спостерігалися подібні закономірності. Так у щурів SHR було встанов-

лено вірогідне підвищення концентрації та площі ІРМ на 44 % та 14 %, відповідно, по відношенню 

до групи контролю. У щурів з ЕСГ вірогідно зросли всі три показники експресії: вміст, концентрація 

та площа на 37 %, 33 % та на 32 %, відповідно, відносно контрольних тварин. Крім того було вияв-

лено і міжмодельні відмінності: вміст та площа ІРМ у щурів лінії SHR по відношенню до щурів з 

ЕСГ зменшилися на 36 % та 15 %, відповідно, проте концентрація ІРМ збільшилася на 7 %. 

Висновки. Базуючись на результатах нашого дослідження можна стверджувати, що сформова-

на артеріальна гіпертензія впливає на експресію ангіотезину II в досліджуваних нами мозкових ре-

гуляторних структурах що контролюють артеріальний тиск. Крім того, рівень показників експресії 
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залежить від етіопатогенетичного виду артеріальної гіпертензії. Це може бути пов’язано із залучен-

ням різник ланок патогенезу у виникненні гіпертензії у щурів лінії SHR та щурів із ендокринно-

сольовою гіпертензією. 

СТАТЕВІ ОСОБЛИВОСТІ ТИРЕОЇДНОГО СТАТУСУ ХВОРИХ ІЗ 
СІМЕЙНИМИ ТА СПОРАДИЧНИМИ ФОРМАМИ РОЗСІЯНОГО СКЛЕРОЗУ 

К.б.н. Гейко В. В., д.мед.н., проф. Волошина Н. П., к.мед.н. Негреба Т. В. 
ДУ «Інститут неврології, психіатрії та наркології НАМН України», Харків 

В результаті систематичного аналізу наукових досліджень за 1980-2013 рр., присвячених ви-

вченню взаємозв'язку розсіяного склерозу (РС) та інших захворювань з аутоімунним компонентом, 

зроблено припущення щодо збільшення представленості патології щитовидної залози серед хворих 

на РС та їх близьких родичів (Dobson R., Giovannoni G., 2013). Тим більше, є відомості про патоло-

гію щитовидної залози у 25 % хворих на РС, найчастіше представлену гіпотиреозом; в одиничних 

випадках – тиреотоксикозом на фоні тиреоїдиту Ріделя та хвороби Грейвіса, що не виключає при-

пущення щодо можливості використання даних про функціональний стан системи синтезу тиреоїд-

них гормонів в якості факторів ризику або ранніх проявів захворювання у сім'ях (Бадахова Д. К., 

Шевченко П. П., 2015). Звертаючи увагу на те, що її симптоматика часто має неспецифічний харак-

тер з невизначеними клінічними проявами і сповільненим прогресуванням, представлялося доціль-

ним вивчення можливих проявів дисфункції щитовидної залози у пацієнтів з урахуванням їх сімей-

ного анамнезу. 

Мета. Вивчення вмісту тиреоїдних гормонів щитовидної залози і тиреотропного гормону гіпо-

фізу у хворих на розсіяний склероз, у тому числі з його сімейними і спорадичними формами. 

Матеріали та методи. Дослідження виконане з використанням 97 зразків сироватки крові паці-

єнтів, що склали групи з урахуванням статі і віку: I група – 36 жінок і 13 чоловіків віком від 18 до 

40 років; II група – 39 жінок і 9 чоловіків віком від 41 до 65 років. У кожній групі пацієнти підрозді-

лялися з урахуванням спорадичної (54 жінки, 12 чоловіків) та сімейних (21 жінка, 10 чоловіків) 

форм захворювання; 15 зразків сироватки крові здорових жінок відповідного віку були застосовані в 

якості групи порівняння. 

Концентрацію трийодтироніну (Т3), тироксину (Т4) і тиреотропного гормону гіпофізу (ТТГ) у 

сироватці крові визначали з використанням наборів реагентів для імуноферментного аналізу (НВЛ 

«Гранум», Харків) з реєстрацією результатів на мікропланшетному аналізаторі фірми GBG Stat FAX 

2100 (США). В якості показників нормальних значень приймалися запропоновані нормативи для 

відповідних тест-систем. 

Статистична обробка результатів дослідження для визначення вірогідності відмінностей між 

групами порівняння проводилася за допомогою програми Excel із застосуванням непараметричного 

t-критерію Стьюдента. 

Результати. Важливо відзначити, що незалежно від статі та віку пацієнтів, а також типу і фор-

ми захворювання, отримані групові результати не виходили за межі нормальних значень, що свід-

чило про відсутність патологічних змін у діяльності щитовидної залози у даного контингенту хво-

рих. Проте при порівняльному аналізі особливостей вмісту гормонів щитовидної залози (Т3, Т4) у 

жінок та чоловіків в обох групах виявлено їх вірогідно знижені показники у чоловіків. Разом з цим, 

групові значення підвищеної концентрації ТТГ у чоловіків старшого віку, хоча й знаходилися на 

верхній границі норми, але не досягали рівня вірогідної значущості, оскільки були пов'язані зі знач-

ним (більш ніж утричі) їх підвищенням у 22 % хворих (2 пацієнти II групи), що разом з нормальним 

вмістом Т3 і Т4, відображаючи тенденцію щодо субклінічного гіпотиреозу, очевидно, було зумовле-

но механізмами негативного зворотного зв'язку в системі гіпоталамус-гіпофіз-щитовидна залоза за 

умови зниження вільного Т4, а також можливим інгібуючим впливом підвищених концентрацій ко-

ртизолу, який знижує рецепторну чутливість клітин гіпоталамусу до тиреотропін-рилізинг-гормону 

(Лейкок Дж. Ф., Вайс П. Г., 2000; Типисова Е. В., Молодовская И. Н., Осадчук Л. В., 2011). 

Звертає увагу відсутність вірогідних відмінностей показників гормонального статусу в залежно-

сті від віку серед хворих на РС чоловіків на відміну від жінок, у яких вміст Т3 і ТТГ характеризував-
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