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ВСТУП
Актуальність теми. Хвороби органів травлення відносяться до числа найбільш поширених захворювань дитячого віку [72]. Росповсюдженість гастроентерологічної патології у дітей в 2006 році по Україні становила 716,8 (на 10 тисяч дитячого населення) [55, 93].
Серед хронічних захворювань травної системи особливе місце займають ураження кишечнику. За даними зарубіжних авторів, серед усіх педіатричних відвідувань діти із хронічними закрепами становлять 5%, а серед відвідувань гастроентерологів – 25% [202]. Досить часто зустрічаються в дитячому віці й функціональні порушення кишечнику. Особливу увагу надають в останній час синдрому подразненого кишечнику (СПК). Згідно статистичних даних, частота СПК в популяції становить 10-20% [70, 201]. 
Незважаючи на те, що численні дослідження присвячено вивченню синдрому подразненого кишечнику у дітей, багато питань етіології, патогенезу, класифікації, терапевтичних заходів залишаються невирішеними [101, 133, 187]. Синдром подразненого кишечнику вважається загальним захворюванням, дистальними проявами якого є порушення синхронізації моторної функції товстої кишки (ТК) та підвищення чутливості рецепторів товстої кишки до її розтягнення [28, 50, 24]. Важливу роль при цьому відіграють дисрегуляторні процеси, які відбуваються в коркових та підкоркових центрах, вегетативній нервовій системі, а також в периферичному нервово-рецепторному апараті кишечнику із системою нейротрансміттерів та біологічно активних речовин [152]. 
На думку багатьох авторів, порушення рухової активності товстої кишки лежить в основі формування основних клінічних прояв синдрому подразненого кишечнику, таких як абдомінальний біль, діарея, закреп, метеоризм [50, 38]. Вивчення стану рухової функції товстої кишки дуже важливе для клініцистів. Методи діагностики, що існують в медицині, а саме: балонокімографічні, рентгенологічні, радіосцинтіграфічні, достатньо інформативні, але широке застосування їх в педіатричній практиці неможливо через високу інвазивність. Саме тому, особливу увагу останнім часом надають електрогастроентерографії – реєстрації біопотенціалів органів ШКТ з поверхні тіла дитини [131, 163]. Метод дозволяє об’єктивно оцінювати скорочувальну спроможність товстої кишки, тому що біоелектрична активність залежить як від стану тканинного метаболізму так і від стану нейрогуморальної регуляції [165].
Визначення біоелектричної активності товстої кишки сприяє кращому розумінню патогенезу синдрому подразненого кишечнику і робить підхід до корекції рухових дисфункцій товстої кишки більш диференційним.
	Зв’язок роботи з науковими програмами, планами, темами.
	Дослідження виконано згідно плану Проблемної комісії АМН і МОЗ України «Охорона здоров’я дітей шкільного віку та підлітків» та є фрагментом науково-дослідницької роботи Харківської медичної академії післядипломної освіти (№ державної реєстрації 0104U002511) «Функціональні та органічні захворювання шлунку та кишечнику, механізми формування, критерії діагностики та принципи корекції».
	Об’єкт дослідження – синдром подразненого кишечнику у дітей.
	Предмет дослідження – стан рухової активності товстої кишки у дітей із синдромом подразненого кишечнику.
	Методи дослідження. В роботі використані аналітичний, клінічний, ендоскопічний, рентгенологічний, ентерографічний, лабораторний та статистичний методи дослідження.
Мета дослідження. Підвищення ефективності діагностики та лікування синдрому подразненого кишечнику у дітей шляхом диференційного підходу до корекції рухових порушень товстої кишки з урахуванням її біоелектричної активності.
Задачі дослідження
1. Теоретично обґрунтувати та розробити методи оцінки у дітей стану
моторної функції та тонусу товстої кишки на підставі аналізу показників її біоелектричної активності до і після харчової стимуляції.
2. Дослідити стан рухової активності товстої кишки у дітей з різним 
клінічним перебігом синдрому подразненого кишечнику.
3. Визначити у дітей із синдромом подразненого кишечнику стан
біоелектричної активності товстої кишки залежно від її анатомо-фізіологічних властивостей.
4. Вивчити вплив біогенних амінів та катехоламінів на показники
біоелектричної активності товстої кишки при синдромі подразненого кишечнику у дітей. 
	5. Обгрунтувати принципи диференційованої корекції рухових
дисфункцій товстої кишки з урахуванням її біоелектричної активності, порівняти ефективність дуспаталіну при різних типах порушення рухової активності товстої кишки у дітей із синдромом подразненого кишечнику.
Наукова новизна отриманих результатів 
Удосконалено діагностику стану рухової активності товстої кишки, що базується на реєстрації її біопотенціалів з поверхні тіла дитини; розроблені методи оцінки моторної функції і тонусу товстої кишки на підставі аналізу показників її біоелектричної активності до і після харчової стимуляції; встановлені нормативи біоелектричної активності товстої кишки у дітей.
Вперше на підставі визначення біоелектричної активності товстої кишки встановлено, що різні клінічні прояви синдрому подразненого кишечнику зумовлені відповідними механізмами формування рухових дисфункцій товстої кишки. 
Вперше доведено, що у дітей із синдромом подразненого кишечнику біоелектрична активність товстої кишки залежить від її анатомо-фізіологічних властивостей.
Поглиблено уявлення про роль біогенних амінів та катехоламінів у формуванні рухових порушень товстої кишки: вперше визначено характер їх впливу на показники біоелектричної активності товстої кишки у дітей при синдромі подразненого кишечнику.
	Обґрунтовано принципи корекції порушень рухової активності товстої кишки з урахуванням її біоелектричної активності при синдромі подразненого кишечнику у дітей.
	Вперше конкретизовано показання до призначення дітям із синдромом подразненого кишечнику дуспаталіну залежно від типу порушень рухової активності товстої кишки.
Практична значущість отриманих результатів 
Аналіз показників біоелектричної активності товстої кишки у дітей та методи визначення на цій підставі стану моторної функції і тонусу товстої кишки дозволяють оцінювати скоротливу спроможність товстої кишки та диференційно підходити до корекції її рухових порушень (патент України на корисну модель 5009 «Спосіб диференційної діагностики моторної функції товстої кишки у дітей» від 05.07.04; патент України на корисну модель 13905 «Спосіб оцінки тонусу товстої кишки у дітей» від 14.11.05 р.).
Урахування стану біоелектричної активності товстої кишки в комплексному лікуванні дітей із синдромом подразненого кишечнику підвищує його ефективність.
	Впровадження в практику. Методи діагностики моторної функції та тонусу товстої кишки у дітей впроваджені на базі 19-ї міської дитячої клінічної лікарні, обласного дитячого багатопрофільного санаторію м.Харків, Сумської міської дитячої лікарні. Теоретичні положення та практичні рекомендації, що представлено в дисертаційній роботі, використовуються під час проведення лекцій та практичних занять на циклах тематичного удосконалення, передатестаційних циклах і циклах спеціалізації з дитячої гастроентерології на кафедрі педіатричної гастроентерології та нутріціології Харківської медичної академії післядипломної освіти.
Особистий внесок здобувача. Проведено інформаційний пошук, аналіз і узагальнення наукових літературних даних та підготовлено огляд літератури, обгрунтовано актуальність теми дослідження, сформулювано його мету та завдання. Розроблено методи визначення моторної функції та тонусу товстої кишки у дітей.
Самостійно проведено електроентерографічні дослідження у хворих із синдромом подразненого кишечнику і у дітей  контрольної групи.
Самостійно розроблено карти обстеження хворих, виконано аналіз медичної документації, збір клінічного матеріалу і його інтерпретацію, виконано статистичну обробку одержаних даних, аналіз та узагальнення результатів, сформульовано висновки і практичні рекомендації.
Апробація результатів дисертації. Апробацію проведено на міжкафедральній нараді співробітників кафедр педіатричної гастроентерології і нутріціології, педіатрії, поліклінічної педіатрії, дитячої фтизіатрії та пульмонології Харківської медичної академії післядипломної освіти. Основні положення дисертації доповідено на засіданні Харківського відділення асоціації педіатрів України (Харків, 2006), на Всеукраїнській науково-практичній конференції «Функціональні захворювання шлунково-кишкового тракту в дітей – актуальна проблема дитячої гастроентерології» (Чернівці, 2006), на науково-практичній конференції «Дитяча гастроентерологія: можливості та перспективи» (Харків, 2007).
	Публікації. За матеріалами дисертації опубліковано 4 самостійно та 1 у співавторстві статті у наукових виданнях, рекомендованих ВАК України, та 6 тез доповідей в матеріалах конгресів, форумів та науково-практичних конференцій, отримано 2 патенти на корисну модель (1 самостійно і 1 у співавторстві)


ВИСНОВКИ

1. У дисертації наведено теоретичне обґрунтування та нове рішення актуального наукового завдання: підвищення ефективності діагностики та лікування синдрому подразненого кишечнику у дітей шляхом удосконалення методів діагностики рухової функції товстої кишки на підставі визначення її біоелектричної активності. 
2. Нові методи визначення стану кишкової моторики за коефіцієнтом зросту базального сумарного потенціалу дії після харчової стимуляції та тонусу за коефіцієнтом співвідношення величини зросту базального сумарного потенціалу дії до зросту базальної кількості максимальних потенціалів дії надають можливість диференційовано оцінювати скорочувальну спроможність товстої кишки. 
3. Різні клінічні прояви синдрому подразненого кишечнику супроводжуються відповідними порушеннями моторної функції товстої кишки: при закрепі відмічаються моторні дисфункціі товстої кишки переважно за гіпокінетичним типом; при діареї спостерігається тенденція до порушень моторної функції переважно за гіпокінетичним типом; при домінуванні абдомінального болю має місце тенденція до переважання гіперкінетичних дискінезій.
4. Різним варіантам клінічного перебігу синдрому подразненого кишечнику притаманні відповідні порушення тонусу товстої кишки: при закрепі – переважно за гіпотонічним типом; при діареї спостерігається тенденція до переважання гіпотонічних тонусних дисфункцій; при домінуванні в клініці абдомінального болю відмічаються переважно гіпертонічні дистонії.
5. На біоелектричну активність товстої кишки впливають її анатомічні особливості, а також хімічні та мікроскопічні властивості калу: у дітей із розширеним просвітом товстої кишки (за результатами ректороманоскопії) та у дітей зі здовженням сигми (за результатами рентгенологічного дослідження) достовірно частіше відбувається порушення рухової активності товстої кишки за гіпокінетичним-гіпотонічним типом.
6. Характер кореляційних зв’язків між показниками біогенних амінів і біоелектричної активності товстої кишки вказує на те, що дія серотоніну спрямована на нормалізацію моторної функції товстої кишки і більш виразна у дітей з порушенням випорожнення; гістамін підсилює гіперкінетичні рухові порушення товстої кишки, що здебільше відбувається при спастичних станах товстої кишки.
7. Виявлено вплив норадреналіну на біоелектричну активність товстої кишки, який сприяє нормалізації моторної функції при гіпокінетичній дискінезії, особливо у дітей с порушенням випорожнення. 
8. Обґрунтовано основні принципи корекції рухових порушень товстої кишки, доведено необхідність ураховувати стан її біоелектричної активності, для нормалізації якої доцільно використовувати дуспаталін. Найбільша  ефективність препарату відзначається при гіперкінетичному-гіпертонічному типові порушення рухової активності товстої кишки.

ПРАКТИЧНІ РЕКОМЕНДАЦІЇ

1. Лікарям педіатрам рекомендовано у дітей із синдромом подразненого кишечнику вивчати характер порушення рухової активності товстої кишки з урахуванням її біоелектричної активності, реєстрацію якої доцільно проводити неінвазивним методом електроентерографії.
2. Типи порушення рухової активності товстої кишки слід визначати за значеннями коефіцієнтів моторної функції і тонусу товстої кишки: гіпокіне-тичний-гіпотонічний, гіпокінетичний-нормотонічний, нормокінетичний-гіпотонічний, гіперкінетичний-гіпертонічний, гіперкінетичний-нормотоні-чний, нормокінетичний-гіпертонічний.
3. В комплексну корекцію рухових розладів товстої кишки необхідно включати засоби, які нормалізують показники її біоелектричної активності. У якості препарату, що впливає на формування сумарного потенціалу дії на рівні гладком’язової клітини товстої кишки пропонується застосовувати дуспаталін в вікових дозах 2 рази на добу протягом 2 тиждні.
4. Показанням до призначення дуспаталіну є порушення рухової активності товстої кишки за гіперкінетичним-гіпертонічним типом. При гіпокінетичному-гіпотонічному стані товстої кишки також можливо застосовувати дуспаталін. При такому типові порушення рухової активності слід ураховувати величину базального сумарного потенціалу дії товстої кишки. Препарат призначають, якщо зазначений показник перевищує норматив (0,04–0,6 мВ).
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