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Анотація
У роботі показано, що у хворих на гіпотиреоз знижена скоротлива здатність міокарду.  Ударний об'єм  у хворих на гіпотиреоз меншій, ніж у здорових осіб контрольної групи на 40 %,  хвилинний об'єм – на 43 %. 
	Показано, що  віковий чинник в розвитку змін гемодинаміки у хворих на гіпотиреоз має істотне значення. Найнижчі значення ударного об'єму, хвилинного об'єму кровообігу  у хворих на гіпотиреоз відмічено у осіб молодого віку, в групі до 25 років. 
Дипломну роботу викладено на   50   сторінках, вона містить 2 таблиці та 5 рисунків. Наведено посилання на 65 джерела літератури  кирилицею та 8 латиницею.
Ключові слова: гіпотиреоз, серцево-судинна система, ударний об’єм крові, хвилинний об’єм крові, вік досліджуваних

                                                 Annotation
The work shows that in patients with hypothyroidism, myocardial contractility is reduced.  The stroke volume of the heart in patients with hypothyroidism is less than in healthy individuals in the control group by 40%, the minute volume - by 43%.
It is shown that the age factor in the development of hemodynamic changes in patients with hypothyroidism is of significant importance.  The lowest values ​​of stroke and minute blood volume in patients with hypothyroidism were found in young people, in the group under 25.
     The thesis is spread over 48 pages, it contains 2 tables and 5 drawings.         Cited in 65 sources of the Cyrillic and 8 Latin.

      Key words: hypothyroidism, heart-vascular system, shock volume of blood, hyperthyroidism of blood, vik doslidzhuvanikh
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ЗМІСТ
ПРИЙНЯТІ СКОРОЧЕННЯ ТА АБРЕВІАТУРИ


НХО – належний хвилинний об’єм 
НСІ – належний серцевий індекс
НОО – належний основний обмін
РКГ- реокардіограмма
СІ – серцевий індекс
Т3 –трийодтиронін
Т4 – тироксин, або тетрайодтиронін
ТТГ – тиреотропний гормон
УІ – ударний індекс 
УО – ударний об’єм 
ХО – хвилинний об’єм
ЧСС – частота серцевих скорочень

ВСТУП

Стан центральної гемодинаміки за гіпотиреоз є предметом вивчення багатьох дослідників, оскільки дисбаланс тиреоїдних гормонів призводить до ураження перш за все серцево-судинної системи [Карась, Обрезан, 2009; Вербовой и др., 2016]. В умовах їх дефіциту відбувається зниження інтенсивності окислювального фосфорилювання, зменшується синтез білка та поглинання кисню міокардом, що спричинює виникнення дистрофії міокарда, його гіпоксії. Уражується скорочувальний міокард і строма із розвитком гіподинамії міокарда [Шарма и др., 2014; Искаков, 2017].
За  даними ряду авторів, порушення гемодинаміки за гіпотиреозу проявляються погіршеннями роботи серця: ослабленням сили серцевих скорочень, зниженням ударного та хвилинного об’єму крові, уповільненням швидкості кровообігу, зменшенням об’єму циркулюючої крові, підвищенням периферичного опору у великому колі кровообігу на тлі зниження теплопродукції, основного обміну та значних порушень ліпідного обміну [Капралова, Вербовой, 2014; Cerbone et al., 2014].  
    В результаті всіх вище перелічених процесів з віком людини фізична працездатність серця падає. Це веде до обмеження діапазону резервних можливостей організму і до зниження ефективності його роботи [Килейников, 2007; Исаков, 2017;  Котко и др., 2018].
     Разом з серцево-судинною патологією, захворювання щитовидної залози також відносяться до числа найпоширеніших. Тому в літньому віці ці захворювання часто поєднуються. 
У зв’язку з цим метою нашого дослідження  було визначення головних показників центральної гемодинаміки у хворих на гіпотиреоз різного віку. 
Задачами дослідження були: 
-  визначити показники гемодинаміки ( ударний об'єм, хвилинний об'єм і розрахункові величини – ударний і серцевий індекс) у здорових осіб різного віку;
- визначити показники  гемодинаміки у хворих на гіпотиреоз різних вікових груп;
- простежити зміни показників геодинаміки у хворих на гіпотиреоз в залежності від віку.
Об’єкт  дослідження: центральна гемодинаміка при гіпотиреозі.
Предмет дослідження: гемодинаміка у хворих на гіпотиреоз в залежності від віку.
[bookmark: _GoBack]
 
ВИСНОВКИ


1. Показники гемодинаміки ( ударний об'єм, хвилинний об'єм і розрахункові величини – ударний і серцевий індекс) у здорових осіб різного віку істотно не міняються до п’ятдесятирічного віку. Після 50 років спостерігається істотне зменшення величин як ударного, так і хвилинного об'ємів крові. 
2. У хворих на гіпотиреоз усіх вікових груп  показники серцевої гемодинаміки свідчать про зниження скоротливої здатності міокарду. Величини ударного і хвилинного об'ємів крові менше норми здорових людей майже в два рази.
3.  У хворих на гіпотиреоз найнижча скоротлива здатність і продуктивність серця знайдена у осіб молодого віку (до 25 років).
4. У осіб старшої вікової групи (старіших за 51 рік), хворих на гіпотиреоз, ступінь відмінності показників гемодинаміки в порівнянні із здоровими людьми зменшується.
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