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Вступ. Кількість хворих на цукровий діабет 
зростає у всіх країнах світу, і, за даними ВООЗ, на 
даний момент складає 150 млн. хворих. За 
розрахунками експертів ВООЗ в 201 О році 
кількість хворих на цукровий діабет (ЦД) досягне 
230 млн. чоловік, і в 21 столітті ЦД стане однією з 
найрозповсюдженіших хвороб людства. Кількість 
хворих на цукровий діабет у розвинутих країнах 
світу становить 2-4% і, зростаючи з віком, серед 
осіб віком понад 65 років досягає 10% [17]. 

На Україні кількість хворих на цукровий діабет 
становить 1 млн. чоловік і приблизно стільки ж 
людей перебувають у стані предіабету. У 
Закарпатській області ця кількість у 1999 році 
складала 16,4 на 1000 населення (],64%) і зросла 
за 1 О років у 1,5 рази. 

Значна соціальна загроза цукрового діабету 
полягає в раннш інвалідизації та високій 
смертності хворих, що обумовлено наявністю 
пізніх судинних ускладнень діабету: макроан
гіопатії (інсульт, інфаркт міокарду, гангрена 
нижніх кінцівок), нейропатії [З, 6, 15]. 

Симптомокоплекс анатомо-функціональних 
змін, пов'язаних з діабетичною нейропатією, 
мікро- та макроангіопатією, остеоартропією на 
фоні постійного фізичного навантаження стопи зі 
зміною її форми та функції, приєднаням вторинної 
інфекції з розвитком гнійно-некротичних процесів 
стоп виділений у самостійну нозологіну одиницю 
- синдром "діабетичної стопи".

В патогенезі розвитку синдрому діабетичної
стопи провідне місце займають три основні 
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SUMMARY 

COMBINED ENDARTERIAL REGIONARY THERAPY OF ''DIABETIC FOOT" SYNDROME 

V.Pantyo, A.Symodeiko

Taking into account а broad prevalence and tendency to consequent growth of sugar diabet and its cшnplications the
authors offer а method of combined regionary perfusion and endarterial laser therapy, which is carried out Ьу а way of 
catheterization a.epigastrica inferior. Dynamics of local and general modifications estimated on parameters of intoxication, 
immunity, peripheral blood circulation etc. testifies about the regress of purulently - necrotic process on finitenesses with а 
significant diminution of frequency of high amputations and predominant preservation of support function of а foot. 
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