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       ВСТУП
       Актуальність теми
За визнанням спеціалістів Всесвітньої організації охорони здоров’я йододефіцитні захворювання та їх профілактика є одним з найбільш важливих завдань охорони здоров’я наприкінці другого та на початку третього тисячоліття. Важливість проблеми визначається поширеністю патології, що зумовлена йодним дефіцитом та чіткою визначеністю шляхів для її вирішення. В 1990 році на саміті ООН було прийнято рішення про координацію дій урядів усіх держав для ліквідації йододефіциту серед населення всіх країн світу. До вирішення цих завдань приступили дитячий фонд ООН ЮНІСЕФ, Міжнародна Рада з контролю за йододефіцитними захворюваннями (МРКЙДЗ), ряд інших міжнародних благодійних організацій, які спрямовують свою діяльність на ліквідацію йододефіцитних захворювань.
Cпрямованість дій багатьох спеціалістів та організацій на вирішення вищезазначеної проблеми пояснюється також науковими досягненнями, що з’явилися за останні 20 років в галузі вивчення йодного дефіциту. 
  У 80-х роках минулого сторіччя  суттєво розширились уявлення про йодний дефіцит. Було доведено, що дифузний зоб - це тільки вершина айсберга, що свідчить про патологію, пов’язану з йодним дефіцитом. Кількість інших патологічних проявів в декілька  разів більша. Були сформульовані положення про йододефіцитні захворювання. Всесвітньою організацією охорони здоров’я визначено критерії для оцінки йодного дефіциту, розроблено та запроваджено нові підходи і критерії для оцінки стану щитоподібної залози, в тому числі нормативи розмірів щитоподібної залози для різних вікових категорій населення, впроваджено нові чутливі методики для визначення рівня забезпечення організму людини йодом. Більш чітко і конструктивно сформульовані підходи для запровадження йодної профілактики. Головна ідея цих підходів полягає в тому, що йодна профілактика повинна бути масовою, доступною для всього населення, адекватною та контрольованою. Визначено, що цим завданням найбільш відповідає харчова сіль, збагачена йодом за допомогою йодату калію.
Вказуючи на важливість вирішення проблеми на сучасному рівні, було б несправедливо не згадати і ті кроки, що були зроблені в попередні роки для її наближення до вирішення. В 20-х роках минулого сторіччя було сформульовано положення, що йодний дефіцит є головною причиною зоба. В багатьох країнах світу розпочато дослідження розповсюдженості зоба в різних країнах світу, в тому числі у Радянському Союзі. В деяких країнах застосовували йодат калію як додаток до харчової солі для профілактики зоба. Інтенсивна боротьба із зобом в Радянському Союзі була розгорнута в 50-60-х роках минулого століття. У багатьох республіках та областях Союзу , в тому числі і в Україні, були проведені широкомасштабні обстеження населення на наявність зоба, визначався вміст йоду в навколишньому середовищі (грунті та воді), були зроблені окремі, на жаль, дуже неточні, дослідження вмісту йоду в організмі (в крові та сечі), створена мережа протизобних диспансерів, налагоджено промислове виробництво йодованої солі та інших протизобних засобів. 
Накази МОЗ СРСР та МОЗ союзних республік регламентували проведення заходів йодної профілактики та контролю за станом здоров’я населення. Комплекс цих заходів дозволив у десятки разів знизити захворюваність на зоб у багатьох ендемічних зонах. 
Значним науковим та практичним внеском у ці досягнення стали праці О.В.Ніколаєва [1]. Він розробив класифікацію дифузного еутиреоїдного зоба, відповідно до якої реєструвався зоб. Діагноз зоба, згідно з цією класифікацією встановлювали в тому випадку, коли зоб уже був добре видимий. В тому ж випадку, коли щитоподібна залоза пальпувалася, встановлювася діагноз гіперплазії І та ІІ ступеня. Як зазначає А.Г.Герасимов[2,3], цю класифікацію використовували тільки в республіках Радянського Союзу, вона не знаходила розуміння у світі. Внаслідок такого підходу, по-перше з’являлася велика кількість випадків гіперплазій щитоподібної залози, бо діагноз гіперплазії виставляли, коли щитоподібна залоза пальпується, а це було притаманно більш ніж  90% обстежених. По друге, при такому підході випадають з обліку початкові стадії зоба. 
В Україні класифікація ВООЗ з урахуванням початкових стадій зоба практично запроваджена з 1999 року [4,5]. Тому  розповсюдженість цієї патології в Україні, згідно з сучасною класифікацією, вивчена недостатньо.
Дана робота  спрямована саме на з’ясування розповсюдженості еутиреоїдного зоба у  відповідності з  сучасною класифікацією ВООЗ та дозволяє порівняти частоту випадків патології з відповідними показниками в інших країнах світу.
 Важливою особливістю  роботи є те, що вона спрямована на вивчення йодного дефіциту серед дітей різного віку в регіонах, що постраждали внаслідок Чорнобильської аварії. Йодний дефіцит в цих регіонах сприяє виникненню тиреоїдної патології серед населення. Тому необхідне більш точне уявлення про особливості розвитку тиреоїдної патології, зумовленої радіацією чи деякими іншими екологічними чинниками, в тому числі йододефіцитом. 
Вивчення йододефіциту в регіонах що постраждали під час Чорнобильської катастрофи буде сприяти проведенню адекватної йодної профілактики та зниженню частоти тиреоїдної патології серед дітей та дорослого населення.
Зв’язок роботи з науковими програмами, планами, темами. 
Робота виконувалася в рамках наукової теми “Епідеміологічні та клініко-морфологічні дослідження раку щитоподібної залози та інших форм тиреоїдної патології у дітей і підлітків України, що зазнали радіаційного впливу після аварії на Чорнобильській АЕС”, Білорусько-Українсько-Російського проекту ВООЗ “Тиреоїдний проект” (ITP/ECR,TRANS 040101, 1999-2000 рр.), проекту ЮНІСЕФ та наукової теми “Моніторинг стану йодної забезпеченості населення України з метою ліквідації йододефіцитних захворювань”. Сьогодні виконання роботи цілком відповідає завданням Державної програми профілактики йодної недостатності у населення на 2002-2005 роки, затвердженої постановою Кабінету Міністрів України від 26 вересня 2002 р. №1418 та рішенням Координаційної ради з профілактики йодозалежних захворювань при Кабінеті Міністрів України від 29 грудня 2003 р., де першим пунктом вказано на необхідність вивчення стану йодної забезпеченості на території України. 
Мета і завдання дослідження. 
Мета дослідження – визначення особливостей йодної забезпеченості дітей різного віку та статі, оцінка ступеня йодної недостатності у Північному регіоні України, що постраждав внаслідок аварії на ЧАЕС.
Завдання дослідження:
1. Вивчити ретроспективно поширеність дифузного еутиреоїдного та вузлового зоба у дітей Північного регіону України на підставі офіційних статистичних даних.
2. Дослідити розповсюдженість тиреоїдної патології у дітей та підлітків за даними епідеміологічних, пальпаторних та ехографічних досліджень.
3. Визначити рівень екскреції йоду з сечею у дітей із різних районів північних областей України. 
4. Проаналізувати стан йодної профілактики в Північному регіоні України.
5. Дати оцінку ступеня йодного дефіциту у районах Північного регіону України.
6. На підставі отриманих даних обгрунтувати сучасні методи профілактики йодної недостатності в Північному регіоні України.
Об’єкт дослідження – розповсюдженість тиреоїдної патології у дітей та підлітків України.
Предмет дослідження – стан йодної забезпеченості дітей і підлітків та розповсюдженість патології ЩЗ за умов йодного дефіциту в Північному регіоні України.
Методи дослідження – епідеміологічні, клінічні, інструментальні, біохімічні. Епідеміологічний аналіз поширеності йодного дефіциту серед обстежених і рівня йодної профілактики проводився за допомогою спеціально розроблених карт та комп’ютерного реєстру обстежених. 
Наукова новизна одержаних результатів. 
Автором вперше згідно з критеріями ВООЗ проведено комплексне масштабне епідеміологічне дослідження йододефіциту серед дитячого населення в Північному регіоні України, що постраждав внаслідок Чорнобильської аварії, та дано оцінку ступеня йодного дефіциту. 
Проведено масові обстеження щитоподібної залози дітей і підлітків в організованих колективах із застосуванням методів пальпації, ультразвукового дослідження та визначення йоду в сечі, виявлено велику частоту випадків дифузного еутиреоїдного зоба у дитячого населення різних населених пунктів Північного регіону. 
Розраховано показники розповсюдженості еутиреоїдного зоба для північних областей і проведено їх зіставлення з офіційними даними. Дано оцінку за критеріями ВООЗ ступеня йодного дефіциту у різних районах, постраждалих внаслідок Чорнобильської аварії. 
Це спонукало до виконання розширених досліджень йододефіциту на всій території України та стало теоретичним підгрунтям створення Державної програми ліквідації йододефіциту в Україні, а також приєднання України до відповідних європейських і світових програм. 
Практичне значення отриманих результатів.
 Практичне значення результатів полягає в тому, що на підставі проведеного вперше в Україні за підтримки ВООЗ та ЮНІСЕФ комплексного обстеження дитячого населення отримано нову інформацію про рівні йодного дефіциту в Північному регіоні України.
Результати проведених досліджень використано для підготовки публікацій і методичних рекомендацій, які використовуються практичними працівниками системи охорони здоров’я для підвищення професійного рівня у вирішенні питань діагностики та профілактики йододефіцитних захворювань.
Показано ефективність групової профілактики з використанням води “Йодіс” і можливість негативних наслідків неконтрольованого проведення масової та групової профілактики.
Особистий внесок здобувача. 
Дисертант самостійно провів патентно-інформаційний пошук за темою дисертації. Більшість досліджень виконувалася шляхом експедиційних виїздів, у кожному з яких дисертант брав безпосередню участь. Також за його безпосередньою участю створено комп’ютерну базу даних на 10 682 обстежених, проведено аналіз та узагальнення отриманих результатів. Дисертантом налагоджено метод визначення йоду в сечі. Для цього здобувач пройшов навчання в лабораторіях Голландії, Австрії та Польщі, й до сьогодні регулярно проводиться контроль якості методу лабораторного визначення йоду в сечі у Центрі контролю і профілактики захворювань (Атланта, США), що надало можливості дисертантові самостійно виконати основний обсяг біохімічних досліджень йодного забезпечення дитячого та підліткового населення Північного регіону України. Проведено аналіз частоти випадків тиреоїдної патології в регіонах України за офіційними статистичними даними. За участю дисертанта розроблено проект ВООЗ з обстеження дитячого населення постраждалого регіону України. Пальпаторне та ультразвукове дослідження ЩЗ у дітей проводили спільно з науковими співробітниками лабораторії епідеміології ендокринних захворювань, відділення дитячої ендокринної патології Інституту ендокринології та обміну речовин ім. В.П. Комісаренка. Рівень тиреоглобуліну визначали в лабораторії функціональної діагностики, того ж інституту, завідувач лабораторії Епштейн О.В.
Апробація результатів дисертації.
        Основні результати дисертації доповідалися на науково-практичній конференції з проблем йодного дефіциту в Україні  (м. Київ, Інститут ендокринології та обміну речовин ім. В.П. Комісаренка АМН України, 15 травня 2000), VІ з’їзді ендокринологів України (м. Київ, 23-25 травня 2001), Європейському конгресі ендокринологів (м. Турин, Італія, 9-13 червня 2001), науково-практичній конференції, присвяченій актуальним питанням ендокринології (м. Вінниця, 30 січня 2003).
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Обсяг і структура дисертації.
 Дисертацію викладено на 161 сторінці, вона складається зі вступу, огляду літератури, розділу матеріалів і методів дослідження, семи розділів власних досліджень, розділу аналізу та узагальнення результатів, висновків і практичних рекомендацій, списку використаної літератури (91 вітчизняного та 134 іноземних джерел). Дисертацію ілюстровано 4 рисунками та 69 таблицями.

ВИСНОВКИ
1. З’ясовані основні характеристики поширеності та захворюваності на дифузний еутиреоїдний зоб, визначені показники йодної забезпеченості населення на територіях Північного регіону, які постраждали внаслідок аварії на ЧАЕС, а також рівень споживання препаратів, що містять йод. Це дозволило визначити ступінь йодної забезпеченості населення та рекомендувати заходи нормалізації йодного статусу.
1. Проведені відповідно до вимог ВООЗ дослідження йодної забезпеченості дітей і підлітків у Північному регіоні України, в областях, що постраждали внаслідок аварії на ЧАЕС, засвідчили наявність йодного дефіциту різного ступеня: слабкого у Київській області, помірного – у Житомирській, Рівненській, Чернігівській областях, вираженого – в окремих районах Чернігівської області.
1. Пальпаторні та ультразвукові дослідження показали, що найбільша частота випадків зоба має місце у Чернігівській області: Чернігівському районі – 59,8%, Ріпкинському – 57,2% обстежених дітей. У Рівненській області: Дубровицькому районі – 55,3%, Рокитнівському – 23,6%. У районах Житомирської та Київської областей цей показник коливається від 21% до 32%. 
1. Екскреція йоду з сечею у дітей і підлітків, використана як основний показник забезпечення організму йодом, була знижена, медіана екскреції йоду з сечею серед обстежених (критичний рівень – 100 мкг/л) складала від 25,8 мкг/л у смт. Михайло-Коцюбинське Чернігівської області до 70,1 мкг/л у м. Київ, що відповідало йодній недостатності помірного і слабкого ступеня.
1. Виявлено низький рівень йодної профілактики у Північному регіоні. Встановлено, що йодовану сіль постійно вживали від 0,19% до 9,01% обстежених, продукти моря, препарати, що містять йод, споживає незначна частина населення – до 6,47%.
1. Виявлено, що у сільських населених пунктах порівняно з міськими спостерігається більша частота випадків дифузного зоба та нижчі показники екскреції йоду з сечею.
1. Доведено ефективність масової йодної профілактики із застосуванням йодованої харчової солі у дітей шкільного віку та необхідність контролю за споживанням йоду.
1. Ефективне забезпечення організму йодом може бути досягнуто за рахунок не лише йодованої солі, але й інших препаратів, що містять йод, зокрема йодованої води “Йодіс”.





























ПРАКТИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ


7. Для профілактики розповсюдження тиреоїдної патології в Україні доцільно впровадження регулярного моніторингу стану йодного забезпечення населення як у межах держави, так і в окремих її регіонах. Головними критеріями ефективності йодної профілактики є визначення частоти випадків дифузного зоба серед населення, контроль споживання йоду, що має проводитися шляхом визначення екскреції йоду з сечею та його вмісту в йодованій солі та йодованих продуктах.
7. Головним засобом йодної профілактики в Україні слід вважати харчову йодовану сіль з обов’язковим контролем вмісту цього мікроелемента в ній.
7. Для групової профілактики з високою ефективністю може бути використана йодована вода “Йодіс” із вмістом 100 мкг йоду на 200 мл на добу впродовж року.
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