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(Структура екстрагенітальної патології у вагітних із цукровим діабетом 
в ендемічному за вмістом йоду регіоні

The structure ofextragenitai pathology in pregnant w o m e n  w i t h  uiabetes 
in endemic by iodine region

Ю.Ю. Бобик, Н.Ю. Леміш
ДВНЗ «Ужгородський національний університет», Інститут післядипломної освіти та доуніверситетської підготовки, кафедра охорони материнства 
та дитинства, УжгородР Е З Ю М Е
Проведено комплексне клініко—параклінічне обстеження 108 вагітних жінок, із яких 78 хворих на цукровий діабет та ЗО здорових, які склали 
контрольну групу. У 60,3% обстежених вагітних був діабет І типу, у 11,5% -  другого. Гестаційний діабет виявлено у 28,2% вагітних. У переважної 
більшості обстежених (52,6%) діагностовано середній та важкий (38,5%) ступені захворювання. У 12,5% із них воно було компенсованим, у 82,1% 
-  субкомпенсованим, а у 5,1% -  декомпенсованим.
У вагітних, хворих на цукровий діабет, виявлено високу частоту екстрагенітальних захворювань, найпоширенішим із яких була залізодефіцитна анемія, 
яка ускладнила перебіг вагітності більше, ніж у половинну вагітних основної групи (57,7%|), в той час як у контрольній -  у 13,3% жінок (р<0,05). 
Захворювання щитоподібної залози в основній групі спостерігалися більше, ніж у 3 рази частіше порівняно із контрольною (47,4% і 13,3%, р<0,05), 
а у вагітних із цукровим діабетом типу -  у 55,3% обстежених. При цьому, у 29,4% випадках було діагностовано гіпотиреоз, у 52,9% -  субклінічний 
гіпотиреоз, а у 25,5% вагітних виявлено автоімунний тиреоїдит.
Отримані дані вказують на необхідність обстеження вагітних із цукровим діабетом на предмет виявлення тиреопатій навіть при відсутності клінічних 
проявів, особливо у йододефіцитних регіонах.

КЛЮЧОВІ СЛОВА: цукровий діабет, вагітність, екстрагенітальні захворювання, щитоподібна залоза 

S U M M A R Y
We have conducted a complex clinical and paradinical study of 108 women, 78 of which had diabetes and 30 healthy women that made a control group. In 
60.3% of the pregnant patients type 1 diabetes was diagnosed, in 11.5% - type 2. Gestational diabetes was found in 28.2% of pregnant women. The vast 
number of the surveyed pregnant women (52.6%) was diagnosed with moderate and severe (38.5%) degree of the disease. In 12.5% of them the disease was 
compensated, in 82.1% subcompensated, while in 5.1% - decompensated.
In pregnant women with diabetes a high incidence of extragenital diseases was revealed, the most common of which was iron deficiency anemia, which 
complicated the pregnancy of more than half of the pregnant of the basic group (57.7%), while in the control -  in 13.3% of women (p<0,05).
Thyroid diseases in the study group were more than three times more common compared to the control group (47.4% and 13.3%, p<0,05), while in pregnant 
women with type 1 diabetes in 55.3% of the patients. Herewith in 29.4% of cases were diagnosed with hypothyroidism, in 52.9 -  subdinical hypothyroidism, 
in 25.5% of pregnant women were found autoimmune thyroiditis.
These data indicate the need of screening of the pregnant women with diabetes to identify the pathology of the thyroid gland even if the clinical symptoms 
are absent, particularly in the areas of iodine deficiency.

KEY WORDS: diabetes mellitus, pregnancy, extragenital diseases, thyroid gland
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ВСТУП
Протягом останніх десятиріч спостерігається зростання 

кількості вагітних із цукровим діабетом, що пов’язано 
як зі збільшенням захворюваності у популяції, так і з 
успіхами, досягнутими у його лікуванні.

У зв’язку із метаболічними змінами, які настають в 
організмі вагітної, гестаційний процес у них супроводжується 
цілою низкою важких ускладнень і є значним ризиком як 
для матері, так і для плоду [1-3].
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* хнормх на цукровий діабет також відзначається 
кл час то т а  дисфункції щитоподібної залози [4-6], що 
ливо небезпечно у регіонах ендемічних за вмістом

Іета дослідження -  вивчення екстрагенітальної 
орюваності вагітних із цукровим діабетом, що 

иваю гь в умовах нестачі йоду у довкіллі.

ШЛТПГ ; И ТА М Е Т О Д И
Щ рг 11 і ) клініко-егатистичний аналіз перебігу вагітності 
* 132 ж ін о к ,  хворих на цукровий діабет, які лікувались і 

: к увл ч ись в Ужгородському міському перинатальному 
п г р  ія: ; , і,овж 2006 -  початку 2014 pp.

К мі' !іо клініко-гіараклінічнообстежено 108 вагітних
Шшє * 78 хворих на цукровий діабет та 30 здорових,
щ е  • л і рольну групу. У 60,3% обстежених вагітних
«и г. г ; гину, у 11,5% -  другого. Гестаційний діабет 
«ш \2%  вагітних. У переважної більшості обстежених

стовано середній та важкий (38,5%) ступені
і. У 12,5% вагітних воно було компенсованим, у 
мпенсованим, а у 5,1% -  декомпенсованим, 
і к жінок контрольної групи складав 25,7±0,6 
v із цукровим діабетом -  26,3±0,9 року, що 

відрізнялося (р>0,05|) від контрольної групи, 
груп були також сумісними за показником 

ниаг* . • ; іла.
лі стану щитоподібної залози проводили 

>."л сканування за допомогою приладу Sono
івденна Корея) із використанням частоти 

- ; :ліц.
: ватці крові тиреотропного гормону (ТТГ) та

11 ну (ГГ4)| визначали імунохемілюмінесцентним 
ломогою тест-систем «Roche» (Німеччина) 

гег лції 23,5±8,9 тижня. Досліджували також
- псі * антитіл до тиреопероксидази (АТПО).
Гс >>} ослІджень оброблені за допомогою пакету
к л рам “Statistica” Для оцінки вірогідності (р)
: і ам и показників використовувався t-критерій

роботі був прийнятий рівень вірогідності

Е З У Л ‘ Д О С Л ІД Ж Е Н Ь
А ЇХ  РЕН Н Я

ювого діабету під час вагітності у 78,2% 
абільним, у 6,4% -  лабільним, а у 15,4%

■і прогресування захворювання, в тому 
і у 3 ; ітних від середнього ступеня важкості до

?;кого.

4 і л ; іюрих на цукровий діабет, виявлено високу
■•ту літальних захворювань. Найпоширенішим
х дефіцитна анемія, яка ускладнила перебіг

: п с і ас ніж у половини|у| вагітних основної групи
в а а с як у контрольній -  у 13,3% жінок (р<0,05).

і і і у пеня, із показниками гемоглобіну 101,2±4,2
с і ся у 21,8% пацієнток. Анемія середнього 

псі ! а : і, із показниками гемоглобіну 85,9+3,9 г/л,
' 6,9% вагітних. У 9,0% жінок спостерігалася

% і ! ступеня (64,2±5,6 г/л).

Захворювання щитоподібної залози у основній групі було 
діагностовано у 3 рази частіше порівняно із контрольною 
(47,4% і 13,3%, р<0,05).

Вміст гормонів щитоподібної залози, відмінний від норми, 
у вагітних із цукровим діабетом І типу був виявлений у 
17 обстежених (36,2%), при цьому у 29,4% випадках було 
діагностовано гіпотиреоз, а у 52,9% - субклінічний гіпотиреоз. 
Вміст ТТГ у пацієнток із субклінічним гіпотиреозом коливався 
від 5,29 до 8,76 мМОд/л, а ІТ4 -  в межах від 9,63 до 14,56 
нг/л. У 3 обстежених (17,6%) встановлено тиреотоксикоз 
із концентраціями ТТГ 0,32; 0,38 та < 0,005 мМОд/л при 
нормальному вмісті ГГ4 та ТЗ.

У 25,5% вагітних із цукровим діабетом І типу виявлено 
антитіла до тиреопероксидази, маркера автоімунного 
захворювання, в той час як у контрольній групі у -  3,3% 
(р<0,05). У 3 випадках високий рівень антитіл (142,4; 254,3 
та 351,6 МОд/мл) спостерігався у жінок із субклінічним 
гіпотиреозом.

23,1% пацієнток із цукровим діабетом І типу страждали 
на йододефіцитні захворювання до вагітності (19,2% -  
еутиреоїдний зоб І-ІІ ступенів, 3,8% -  післяопераційний 
гіпотиреоз: важка форма у стадії субкомпеисації)міри. 
Тривалість захворювання у 15,4% вагітних складала від 
3-х до 5 років, а у 7,7% була більше 5 років.

У 4,5% вагітних із гестаційним діабетом діагностовано 
гіпотиреоз, у 13,6% -  субклінічний гіпотиреоз, а у 9,1% 
випадків -  автоімунний тиреоїдит.

Частота захворювань щитоподібної залози у вагітних 
із цукровим діабетом II типу складала 22,2% (по 11,1% 
тиреотоксикоз та субклінічний гіпотиреоз).

Патології сечовивідних шляхів виявлено у 46,2% 
вагітних основної групи, в той час як у контрольній групі 
-  у 10,0% вагітних (р<0,05). У 37,2% жінок основної групи 
мав місце хронічний пієлонефрит, у 7,7% -  гестаційний 
пієлонефрит, а у 1,3% -  сечо-сольовий діатез.

Офтальмологічні захворювання діагностувалися у 30,8% 
вагітних основної групи та у 10,0% контрольної (р<0,05). У 
16,7% вагітних із цукровим діабетом була міопія середнього 
ступеня обох очей, у 12,8% -  катаракта обох очей і у 1 вагітної 
(1,3%) -  посттиреотоксична офтальмопатія обох очей.

Серед інших екстрагенітальних захворювань слід відзначити 
хвороби легенів (9,0%), захворювання жовчовивідних шляхів 
(12,8%), серцево-судинної системи (10,3%), остеохондроз 
(7,7%) та хронічний гастрит (5,1%), однак ця різниця не 
є статистично вірогідною у порівнянні із контрольною 
групою.

висновки
У вагітних, хворих на цукровий діабет, виявлено високу 

частоту екстрагенітальних захворювань, найпоширенішим 
із яких була залізодефіцитна анемія, яка ускладнила перебіг 
вагітності| більше, ніж у половини|у| вагітних основної 
групи (57,7%|), в той час як у контрольній -  у 13,3% жінок 
(р<0,05).

Захворювання щитоподібної залози в основній групі 
спостерігалися у 3 рази частіше порівняно із контрольною 
(47,4% і 13,3%, р<0,05), а у вагітних із цукровим діабетом 
І типу -  у 55,3% пацієнток.



Отримані дані вказують на необхідність обстеження 
вагітних із цукровим діабетом на предмет виявлення 
тиреопатій навіть при відсутності клінічних проявів, 
особливо у йододефіцитних регіонах.

ПЕРСПЕКТИВИ ПОДАЛЬШИХ РОЗРОБОК
Дослідження фетоплацентарного комплексу у вагітних 

із цукровим діабетом та захворюваннями щитоподібної 
залози.
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