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Результати. Захворювання органів дихання у дітей різного віку в Україні та світі залишаються 
найбільш розповсюдженою патологією. Переважна більшість хвороб органів дихання у 
дорослих та дітей має свої витоки в антенатальному та інтранатальному періодах розвитку. 
Запальні захворювання сечостатевої системи жінок спричиняють збільшення частоти 
народження недоношених дітей та дітей з затримкою внутрішньоутробного розвитку, в яких 
реєструють глибоку незрілість як самих структур різних відділів респіраторної системи, так і 
нездатність до необхідного їх функціонування у звичайному респіраторному режимі. Хронічні 
запальні процеси сечостатевої системи матерів спричиняють плацентарну дисфункцію та, 
відповідно, гіпоксично-ішемічне ураження центральної нервової системи дітей, синдром 
запальної реакції плода з розвитком дихальних порушень різного ступеня вираженості. У 
дітей, народжених від матерів з хронічними запальними процесами сечостатевої системи, 
реєструють недостатність сурфактантної системи та респіраторний дистрес-синдром, 
метаболічні порушення в легеневій тканині, бронхолегеневу дисплазію з формуванням 
хронічних респіраторних захворювань, легеневої гіпертензії. Хронічні запальні захворювання 
органів сечостатевої системи жінок можуть виступати тератогенним чинником, що спричиняє 
розвиток вроджених вад легень у їх дітей. 
Діти в перші п’ять років життя, що народилися від матерів з хронічними запальними 
захворюваннями сечостатевої системи, більш схильні до розвитку респіраторних інфекцій. 
Проведені клінічні та епідеміологічні дослідження показали частий розвиток у дітей різного 
віку, що внутрішньоутробно піддавалися впливу хронічних запальних захворювань 
сечостатевої системи матерів, пневмоній, бронхітів, бронхіальної астми. 
Висновки. Проведений аналіз не дозволив виявити комплексних міждисциплінарних 
досліджень, направлених на вивчення механізмів ушкодження морфофункціонального стану 
легень нащадків від матерів, вагітність яких перебігала на тлі хронічних запальних 
захворювань органів сечостатевої системи, які б дозволили розробити адекватну стратегію 
профілактичних та лікувально-діагностичних заходів. Останній факт диктує необхідність 
проведення комплексних експериментальних досліджень, спрямованих на вивчення ключових 
механізмів ушкодження легень нащадків. 
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Частота захворюваності на рак у світі зростає кожного року. Онкологічні захворювання є 
одними з перших 10 причин смерті у світі та станом на 2021 рік займають друге місце. За 
даними Всесвітньої організації охорони здоров'я протягом наступних 20 років кількість нових 
випадків раку збільшиться приблизно на 75%.  
Нажаль, Україна є лідером серед країн Європи за темпами поширення раку. Станом на початок 
2021 року в Україні на обліку в медичних установах прибувало 1 млн 187 тисяч пацієнтів з 
онкологічними захворюваннями. Однією з провідних проблем світової онкології залишається 
низька ефективність лікування онкологічних хворих. Ключовими моментами боротьби з 
онкологічними захворюваннями залишаються раннє своєчасне виявлення та інноваційні 
підходи у лікуванні хворих на рак. 
Одним з методів лікування раку є променева терапія: практично 60% онкохворих отримують 
цей вид лікування у поєднанні з хіміотерапією та хірургічним втручанням. За умови хіміо- та 
променевої терапії виникає велика кількість негативних ефектів побічної дії. 
Таким чином, метою роботи авторів було підвищення ефективності та безпеки променевої 
терапії шляхом використання наночастинок (НЧ) ортованадата гадолінію-ітрію, активованого 
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європієм GdYVO4:Eu3+, зокрема тих, що були попередньо активовані ультрафіолетовим 
опроміненням (УФ), за умов онкопатології в експериментах in vitro та in vivo. 
Експериментальна частина дослідження проводилася з використанням 42 статевозрілих 
щурах-самцях популяції WAG, яких випадковим чином розподіляли на 7 груп (по 6 тварин у 
кожній). Перша група – контрольна (щури отримували питну воду), 2, 3 та 4 групи тварин, 
яким на протязі 14 діб вводили  водні розчини ортованадату гадоліній-ітрію, відповідно в дозі 
50 мкг/кг маси тіла тварини (2 група), 100 мкг/кг (3група) та 200 мкг/кг (4 група); тварини 5, 6 
та 7 груп тварин, отримували протягом 14 діб аналогічні дози водних розчинів наночастинок, 
тобто 50 мкг/кг маси тіла тварини (5 група) 100 мкг/кг (6 група) і 200 мкг/кг (7 група), що були 
попередньо опроміненні УФ-світлом у кварцових кюветах, джерело УФ-випромінювання 
«Кварц-125» (=200÷400 нм) протягом 20 хв. на відстані 20 см.  Воду та водні розчини НЧ 
вводили щурам перорально, за допомогою дозової піпетки з наконечником. 
Дослідження здатності розчинів різної концентрації наночастинок ортованадату гадолінію-
ітрію, активованого європієм GdYVO4:Eu3+, що попередньо були або не були активовані УФ 
світлом генерувати АФК у лейкоцитах проводили під дією викокоенергетичного опромінення 
за допомогою проточної цитометрії з використанням барвника диацетату 2',7'-
дихлордигідрофлуоресцеїну. 
Показано, що здатність наночастинок GdYVO4:Eu3+ генерувати АФК у лейкоцитах 
збільшується після дії ультрафіолетового випромінювання, що свідчить про перспективність 
даних наночастинок при лікуванні онкозахворювань, оскільки АФК здатні індукувати апоптоз 
пухлинних клітин. Здатність наночастинок GdYVO4:Eu3+ генерувати АФК у лейкоцитах 
збільшується після попередньої їх активації УФ світлом та є дозозалежною. При введені 
тваринам розчину наночастинок ортованадату гадолінію-ітрію, активованого євро¬пієм 
попередньо УФ-опроміненої дози 200 мкг/кг маси тіла, значення показників утворення АФК в 
лейкоцитах щурів  збільшується відносно контрольної групи практично на 15%. 
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Вступ. В сучасному світі питання здоров’я та боротьби з онкологічними захворюваннями 
стають все більш актуальними. Рак підшлункової залози залишається однією з найбільш 
агресивних та летальних форм раку, і висока смертність від цієї хвороби підкреслює 
необхідність розуміння її механізмів походження та ризикових чинників. Так, за даними 
статистичних досліджень, визначено, що рак підшлункової залози посідає 12 місце у світі 
серед інших злоякісних новоутворень. За даними Всесвітньої організації охорони здоров’я 
(ВООЗ) найбільша частота захворюваності відзначається в США десь 7,4 на 100000 населення 
та в країнах Європейського союзу в середньому 6,8 на 100000 населення і зовсім мінімальна в 
країнах Азії та Африканського контингенту, відповідно 3,2 та 2 на 100000 населення. Не менш 
значущим є доведений факт, що найбільший відсоток серед хворих складають особи чоловічої 
статі. Крім того, рак підшлункової залози залишається одним з найскладніших у лікуванні 
видів раків. Саме це все обумовлює проведення досліджень спрямованих на встановлення 
механізмів розвитку цієї патології, а також пошук ефективних методів її лікування та 
профілактики. Мета. Розкрити важливість розуміння факторів ризику для попередження та 
боротьби з раком підшлункової залози. Результати. При виконанні цієї роботи було розглянуто 
питання, пов’язані з раком підшлункової залози, головна увага була зосереджена на факторах, 
які можуть впливати на ризик розвитку цієї хвороби. Так було, досліджено вплив різних 
факторів, зокрема, таких як генетичні фактори, дієта, споживання алкоголю та куріння, 
хронічне запалення підшлункової залози та зв’язок з цукровим діабетом. “Генетичні фактори 
як ключовий чинник ризику розвитку раку підшлункової залози” Останні дослідження 




