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населення. Останніми тенденціями клінічної імунології є вивчення впливу рівня метаболітів вітаміну D 

сироватки хворих на якість імунної відповіді організму. Ця тема привернула й нашу увагу, тому ми вирішили 

вперше провести дослідження з визначення залежності перебігу сифілісу від рівня метаболіту вітаміну D – 

25(OH)D. 

Метою дослідження було оцінити взаємозв’язок клінічного перебігу сифілісу від рівня 25(OH)D 

сироватки хворих.  

Матеріал і методи. Нами було проведено комплексне (загальноклінічне, лабораторне, серологічне) 

обстеження 62 осіб, серед яких 42 – хворі на різні форми сифілісу та 20 – практично здорові особи, які 

зверталися в КУ «ЗОШВКД» ЗОР за допомогою у 2018-2019 роках. Загальноклінічне та серологічне 

обстеження на сифіліс проводилося у клінічній та серологічній лабораторіях КУ «ЗОШВКД» ЗОР. 

Серологічне обстеження з визначення рівня 25(ОН)D проводилося в лабораторії Сінево.  

Отримані результати. У абсолютної більшості пацієнтів основної групи виявлено зниження рівня 

25(ОН)D. Оптимальний рівень показника мали лише 9,6% осіб основної групи, недостатність виявлена у 

38,0% пацієнтів, а дефіцит 25(ОН)D був у 52,4% хворих. Таким чином, у переважної більшості пацієнтів, які 

страждають на сифіліс (90,4%) присутнє зниження рівня метаболітів вітаміну D різного ступеня, що може 

грати роль в розвитку імунодефіциту у даних хворих. Також нами було відзначено, що форма сифілісу 

значною мірою впливає на рівень 25(ОН)D – 16,05 нг/мл в середньому при ранніх формах проти 30,51 нг/мл 

при пізніх формах (при нормі вище 30 нг/мл). При дослідженні 25(ОН)D у осіб контрольної групи не було 

виявлено виразного зниження показника відносно норми – середній рівень метаболіту склав 42,26 нг/мл, що 

вважається достатнім.  

Висновки. Таким чином, отримані результати можуть свідчити про участь метаболітів вітаміну D у 

формуванні імунодифіцитного стану у хворих на різні форми сифілісу. Особливо помітна залежність рівня 

25(ОН)D була виявлена у хворих на ранні форми захворювання. Саме тому, з урахуванням отриманих 

результатів, можна зробити висновок про доцільність подальшого поглибленого вивчення даного напрямку 

та необхідність рекомендацій стосовно корекції традиційної схеми лікування з додаванням препаратів групи 

вітаміну D. 

 

ПРЕНАТАЛЬНІ РЕЗУЛЬТАТИ ВАГІТНОСТІ І ПОЛОГІВ У ЖІНОК З 

ОНКОПАТАЛОГІЄЮ В АНАМНЕЗІ 

 

Коваленко К.О. 

Запорізький державний медичний університет 

 

Вступ. Серед всіх діагностованих злоякісних новоутворень у світі рак у вагітних жінок виявляється 

в 0,05-0,1% випадків. Проблема поєднання онкологічного захворювання і вагітності останнім часом стає все 

більш актуальною, у зв’язку з тим, що частота випадків злоякісного захворювання під час вагітності постійно 

зростає. 

Мета дослідження: дослідити перебіг вагітності, пологів у вагітних з онкологічними 

захворюваннями, як до, так і під час даної вагітності. 

Матеріал і методи: нами проведено ретроспективне когортне дослідження 96 випадків пологів у 

жінок з онкопатологією в термінах 29-42 тижня. Всі пацієнтки були госпіталізовані та розроджені на базі 

Запорізького перинатального центру за період 2013-2019 р. 

Отримані результати. Середній вік жінок склав 29 років. Міські жительки склали 74%. 

Першовагітних було 34,4%, повторновагітних 65,6%. Передчасні пологи склали 9,3%, що пов’язано з 

подовженням призначеної хіміотерапії. 44,8% жінок розродженні шляхом операції кесаревого розтину, 

народилося 96 дітей з середньою оцінкою за шкалою Апгар 7-9 балів.  

Висновки. В результаті дослідження ми вивели певну статистику, в якій на першому місці 

знаходиться онкопатологія шийки матки (21,12%), далі щитоподібної залози (15,36%), молочної залози 

(9,6%) та шкіри (8,64%). При вчасному виявленні та лікуванні за сучасними стандартами можливе 

збереження репродуктивної функції. Сучасні лікарі мають знання, лікувально-діагностичні можливості та 

препарати, які дозволяють відчути радість материнства цим жінкам. 
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