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Вступ. Сечокам’яна хвороба є одним із найпоширеніших захворювань у 

світі та вражає осіб працездатного віку. Подібно до уратного нефролітіазу (УН) 

зростає у світі  кількість хворих на метаболічний синдром (МС). За такої умови 

хворі на МС мають високий ризик розвитку УН. 

Мета. Метою дослідження є вивчення впливу кверцетину на функціона-

льний  стан та гемодинаміку нирок у пацієнтів наУН, коморбідний з МС. 

Матеріали та методи. У першу основну входили хворі (n=61) на УН та 

МС, яким призначали кверцетин  (квертин) по 1 таблетці 40 мл 3 рази на добу, 

загальноприйняті лікарські засоби (ріабал або дротаверин, дексалгін, уроліт У) 

та лікарські препарати, які корегують метаболічні процеси (аторвастатин, мет-

формін, алопуринол, ліпразид, вітамін В6, магнію оксид) протягом 1,5-6 місяців. 

До другої групи порівняння (n=63) входили пацієнти на УН, коморбідний 

з МС, яким застосовували традиційну терапію та лікарські засоби, які  корегу-

ють  метаболічні процеси. До третьої контрольної групи відносилися хворі на 

УН (n=59), які приймали традиційну терапію. 

В якості біохімічних матеріалів застосовували показники, які характери-

зують функціональний стан нирок (рівень креатиніну, сечовини у сироватці 

крові, швидкість клубочкової фільтрації (ШКФ)). Для доплерографії нирок ви-

значали індекс резистентності (IR), індекс пульсаційний (IP), індекс діастоліч-

ний (S/D). 

Результати. У хворих на УН коморбідний з МС спостерігалася кореляція 

показників функціонального стану та гемодинаміки нирок у процесі лікування 

протягом 1,5-6 місяців. Найбільш значно це проявлялося  у пацієнтів основної 

групи, що вказувало на значне зниження показників функціонального стану ни-

рок – рівня креатиніну, сечовини і збільшення рівня ШКФ. Водночас показники 

гемодинаміки нирок S/D, IR, IP також знижувалися суттєво, що свідчило про 

ефективність призначення квертину на тлі диференційованого застосування 

урикостатичної та уриколітичної терапії, а також лікарських засобів, які впли-

вають на метаболічні процеси. У хворих 3 групи, яким призначали тільки тра-

диційну терапію, спостерігалося незначне  збільшення рівня  сечовини та креа-

тиніну, IR, IP та S/D, а рівень ШКФ водночас  не суттєво зменшувався. 

Висновки. Застосування квертину протягом 1,5-6 місяців лікування 

сприяло покращенню показників гемодинаміки і функціонального стану нирок. 
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