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Висновки. Визначення поліморфних варіантів гену CYP7A1 дає можливість попередити 

генетично детермінований розвиток дисліпідемій та оцінити ризики прогресування фіброзу 

печінки у хворих на НАЖХП. 

 

 

ЧАСТОТА ВИЯВЛЕННЯ ТИРЕОЇДНОЇ ОФТАЛЬМОПАТІЇ 
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Ендокринна офтальмопатія – це прогресуюче захворювання м'яких тканин орбіти і ока, 

в основі якого лежить імунне запалення екстраокулярних м'язів і орбітальної клітковини. У 

розвитку екзофтальму беруть участь такі фактори: збільшення об’єму екстраокулярних м'язів 

в результаті клітинної інфільтрації, збільшення об’єму орбітальної клітковини через 

порушення адипогенезу, порушення венозного току в орбіті. 

Мета дослідження: дослідити стан парабульбарних тканин та сітківки очей у хворих на 

тиреотоксикоз. 

Матеріали і контингент дослідження. У дослідження включено 30 пацієнтів із 

тиреотоксикозом. Усім пацієнтам визначали тиреоїдний статус: ТТГ, рівень вільного 

тироксину (Т4віл.), АТ-ТПО, проводили ультразвукове дослідження ретробульбарного 

простору та офтальмологічний огляд очного дна. 

Результати дослідження. Було виявлено наступні показники: ТТГ нижче норми (0,017 

- 0,2 мкОД/мл), Т4 вище норми (25,5 – 87,2 пмоль/л), АТ-ТПО вище норми (100,5 – 1151 

Од/мл), при дослідженні очного дна у 100% хворих були наявні ознаки ангіопатії сітківки обох 

очей. Серед них у 30% пацієнтів визначено збільшення ретробульбарного простору за 

результатами УЗД дослідження, середня товщина – 18,0 мм (N – 14-16 мм).  Тиреоїдна 

офтальмопатія І-ІІ ст. з екзофтальмом була встановлена у 25% пацієнтів. 

Висновок. У пацієнтів з гіперфункцією щитовидної залози тиреоїдну офтальмопатію І-

ІІ ст. виявлено у 30% обстежених пацієнтів, що характеризується  розвитком клінічної 

симптоматики та обїєктивним збільшенням ретробульбарного простору за даними УЗД. У всіх 

пацієнтів на фоні тиреотоксикозу було виявлено ангіопатію сітківки обох очей. Пацієнтам з 

підвищеною функцією щитовидної залози рекомендовано дослідження очного апарату з 

метою профілактики та корекції офтальмологічних усклад 

 

 

ДОСЛІДЖЕННЯ ОСОБЛИВОСТЕЙ ПЕРЕБІГУ АРТЕРІАЛЬНОЇ ГІПЕРТЕНЗІЇ У 

ХВОРИХ НА ХРОНІЧНЕ ОБСТРУКТИВНЕ ЗАХВОРЮВАННЯ 
Даниленко О.В. 
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Артеріальна гіпертензія (АГ) у хворих хронічним обструктивним захворюванням легень 

(ХОЗЛ) представляє одне з частих коморбідних станів в клініці внутрішніх хвороб. За даними 

різних авторів, частота АГ у хворих із ХОЗЛ в середньому складає 34,3%. Особливе місце 

займає поєднання АГ та ХОЗЛ, оскільки обидва захворювання розвиваються в другій половині 

життя. Наявність супутньої АГ підвищує ризик серцево-судинних ускладнень і має 

негативний вплив на перебіг ХОЗЛ.  

Метою нашої роботи було дослідження якості життя у хворих на хронічне обструктивне 

захворювання легень у поєднанні з артеріальною гіпертензією. 

Матеріали та методи. У дослідженні взяли участь 110 стаціонарних хворих: 68 – з 

ізольованим ХОЗЛ та 42 – з ХОЗЛ в поєднанні АГ. Чоловіків було 89 (80,9%) та 21 (19,1%) 

жінок. Всі обстежені пацієнти за ступенем тяжкості бронхіальної обструкції відносились до 

GOLD 2 та GOLD 3. Пацієнти обох груп були зіставлені за статтю, віком, стадією ХОЗЛ, 


