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ДОСВІД ОРГАНІЗАЦІЇ МЕДИЧНОЇ ДОПОМОГИ СТУДЕНТАМ У ВІЦІ 16-21 РОКІВ З ПЕРВИННОЮ 
АРТЕРІАЛЬНОЮ ГІПЕРТЕНЗІЄЮ 

Іванько О. Г., Товма А. В. 
Запорізький державний медичний університет 

Своєчасна діагностика та лікування первинної артеріальної гіпертензії (АГ) у молодих осіб має велике значення для 
запобігання ускладнень захворювання і передчасної смерті у дорослому віці. Метою роботи є розробка організаційних 
принципів діагностики, профілактики та лікування первинної АГ на засадах щорічних профілактичних медичних оглядів 
студентів  та подальшого спостереження їх у профілакторії за участю медичного персоналу кафедр педіатричного та 
терапевтичного профілю. Щорічно в Запорізькому державному медичному університеті у студентів-першокурсників під час 
профілактичного огляду вимірюється артеріальний тиск (АТ). Підставою для медичного обстеження стають значення АТ 
вище 75-ої центилі (120/70 мм рт. ст.). Діагноз АГ підтверджується добовим моніторуванням АТ (ДМАТ) і поглибленим 
клініко-лабораторним та інструментальним обстеженням. Вважається, що гіпертрофія лівого шлуночка (ГЛШ) серця є однією 
з найнесприятливішою кардіоваскулярною подією у молодих людей з АГ, тому для уточнення ризику розвитку ГЛШ 
впроваджено ехокардіоскопію, електрокардіографію (ЕКГ) та дослідження експресії та поліморфізму генів сімейства NFATC. 
Діагноз первинної АГ встановлюється щорічно приблизно у 19% першокурсників. Серед них 16,7 % осіб мають так звані 
«високі нормальні цифри АТ», 48,8% лабільну АГ, 23,8% стабільну АГ, 8,3 % гіпертензію «білого халату» і 4,8% осіб мають 
масковану гіпертензію, яка виявлялася тільки методом ДМАТ. Встановлено, що 29,8% підлітків з вперше виявленою АГ 
мають на ЕКГ позитивний щодо ГЛШ індекс Соколова-Лайона і подальше обстеження цих хворих протягом 6-12 місяців 
виявляє її поступове формування. В той же час встановлені асоціації підвищеної експресії генів NFATC1 та NFATC4 у крові 
та генотипу СG SNP rs2229309 гена NFATC4 з розвитком концентричної ГЛШ. Перераховані ознаки, як прогностично 
несприятливі, можуть бути використані у своєчасному призначенні  медикаментозного лікування. Для організації медичної 
допомоги студентам у віці 16-21 року з вперше виявленою первинною АГ необхідно впроваджувати стратегії медичного 
скринінгу підвищених цифр АТ і клінічне обстеження з визначенням прогностичних предикторів формування ГЛШ як ознаки 
несприятливого перебігу захворювання. 
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