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Анотація. Розглянуті сучасні наукові підходи до встановлення поєднаного перебігу 

гастроезофагеальної рефлюксної хвороби (ГЕРХ) та цукрового діабету (ЦД) 2. 
Підтверджено, що коморбідність ГЕРХ і ЦД 2 типу вимагає інтегрованого підходу з участю 
суміжних спеціалістів. Оптимальне лікування включає: контроль рівня глікемії, 
дієтотерапію, модифікацію способу життя, використання прокінетиків,  агоністів GLP-1, α-
ліпоєвої кислоти, інших препаратів, корекцію схем лікування залежно від особливостей 
поєднаному перебігу. 

Ключові слова: гастроезофагеальна рефлюксна хвороба (ГЕРХ), цукровий  діабет (ЦД) 
2, Google Trends 

Актуальність. Висока поширеність поєднаного перебігу 
гастроезофагеальної рефлюксної хвороби (ГЕРХ) та цукрового діабету (ЦД) 2 
типу викликає потребу в пошуку нових підходів до лікування через 
взаємопосилення патологічних механізмів цих захворювань. За даними 
пошукового ресурсу Google Trends зацікавленість цими видами захворювань у 
світі є стабільно високою протягом останніх років. Тому існує необхідність 
розробки персоналізованих методик для пацієнтів з ГЕРХ та ЦД 2 типу. 

Мета. Проаналізувати сучасні наукові дані про особливості поєднаного 
перебігу ГЕРХ і ЦД 2 типу. 

Матеріали і методи. Систематичний огляд наукових публікацій у базі 
PubMed за ключовими словами: "GERD AND diabetes", "diabetic gastroparesis", 
"bariatric surgery AND reflux". 

Результати і обговорення. Діабетична шлунково-кишкова нейропатія одне 
з поширених ускладнень, що зустрічається до 50% випадків. Поєднаний перебіг 
ГЕРХ і ЦД 2 типу є  складною науково-медичною проблемою, що потребує 
пошуку нових методів корекції.  Розвиток ГЕРХ на фоні ЦД 2 типу значно 
обтяжує перебіг основного захворювання  [2]. Ведення хворих з поєднаною 
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патологією потребує одночасного аналізу клінічної картини  ГЕРХ та ЦД 2 типу 
та вивчення впливу патологічних механізмів через ризик взаємного обтяження. 
Особливості патофізіологічних механізмів при поєднаному перебігу ГЕРХ та ЦД 
2 типу можуть бути пов’язані з проявами вегетативної нейропатії,  
уповільненням спорожнення шлунку, дисмоторними явищами, порушенням 
трофіки.  

Специфічні фактори, наприклад використання агоністів рецептора GLP-1 та 
хірургічні втручання SASI і LRYGB модулюють впливи патофізіологічних 
факторів [6]. Додавання α-ліпоєвої кислоти до стандартної терапії ГЕРХ на тлі 
ЦД 2 типу продемонструвало статистично значуще поліпшення досліджуваних 
показників [1].  Ожиріння та ЦД 2 типу пов'язані з підвищеним ризиком ГЕРХ, 
та як наслідок з розвитком езофагіту, стриктур, стравоходу Барретта [5]. 
Порівняно зі стандартною схемою лікування зафіксовано статистично значущо 
меншу частоту таких симптомів, як біль в епігастрії, регургітацію та симптоми, 
характерні для ішемічної хвороби серця, у підгрупі прийому α-ліпоєвої кислоти 
(p < 0,05) [1].  Виражена гіперглікемія значно уповільнює спорожнення шлунка 
[3]. Вченими виявлено ряд патофізіологічних механізмів, які супроводжують 
поєднаний перебіг ГЕРХ та ЦД 2 типу, серед яких виділяють діабетичний 
гастропарез, який є хронічною затримкою спорожнення шлунку без механічної 
обструкції, яка діагностується майже у 40% хворих з ЦД 2 типу [7].  На фоні ЦД 
2 типу розвивається діабетичний гастропарез, що впливає на моторику шлунку,  
сповільнюється час випорожнення і, як наслідок, збільшується ризик розвитку 
ГЕРХ.  

Таким чином, цей механізм обтяжує перебіг поєднаної патології, ускладнює 
контроль рівня глюкози, посилює симптоматику та перенасичує лікування. До 
гастропарезу може приєднатись вегетативна нейропатія, що також порушує 
моторику шлунково-кишкового тракту та функцію нижнього стравохідного 
сфінктера. Суміжний перебіг ускладнює лікування ГЕРХ та ЦД 2 типу [8].  

Сучасні дослідження демонструють суттєвий вплив різних видів 
баріатричних втручань на динаміку ГЕРХ, що зумовлює необхідність 
комплексного підходу до ведення таких пацієнтів. Особливу увагу слід 
приділяти передопераційній оцінці, яка повинна включати детальний аналіз 
тяжкості та характеру симптомів ГЕРХ, оцінку коморбідного стану зокрема, 
наявності діабетичної гастропатії чи ожиріння, а також проведення 
інструментальних обстежень, таких як pH-імпедансометрія. Важливим аспектом 
є повноцінне інформування пацієнта про очікувані результати лікування.  

Шлункове шунтування вважається ефективною антирефлюксною 
процедурою [5]. Це стосується як прогнозованого впливу на масу тіла, так і 
потенційних змін у перебігу ГЕРХ, які можуть варіювати від значного 
поліпшення до можливого погіршення симптомів. Особливу увагу слід 
приділяти обговоренню можливих ускладнень [3]. У науковій літературі 
висвітлюються нові концептуальні підходи до розуміння складних 
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патофізіологічних взаємодій між ГЕРХ та ЦД 2 типу. Ці інноваційні теоретичні 
моделі підкреслюють необхідність інтегративного підходу до лікування, який 
розглядає пацієнта як єдину біологічну систему, а не лише сукупність окремих 
симптомів. Ключовим аспектом такого підходу є розробка інтегрованих 
протоколів лікування, що базуються на тісній співпраці між ендокринологами, 
гастроентерологами та дієтологами. Як демонструють останні дослідження, така 
міждисциплінарна взаємодія дозволяє досягати критично важливих цілей,  серед 
яких є оптимальний метаболічний контроль ЦД 2 типу,  підтримка стану 
шлунково-кишкового тракту [9]. 

Висновок. Коморбідність ГЕРХ і ЦД 2 типу вимагає інтегрованого 
підходу з участю суміжних спеціалістів. Оптимальне лікування включає: 
контроль рівня глікемії, дієтотерапію, модифікацію способу життя, 
використання прокінетиків,  агоністів GLP-1, α-ліпоєвої кислоти, інших 
препаратів, корекцію схем лікування залежно від особливостей поєднаному 
перебігу. 
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Актуальність 
Розвиток культури донорства крові є надважливим завданням для будь-якої 

держави, оскільки це забезпечує наявність необхідних запасів крові для 
медичних установ, що є життєво важливим у випадках екстрених ситуацій, 
хірургічних втручань та лікування пацієнтів з хронічними захворюваннями. Ця 
важлива процедура служить рятівним колом, підтримуючи та рятуючи життя. 
Крім того, розвинене донорство сприяє підвищенню рівня громадської 
свідомості та солідарності, адже кожен донор робить свій внесок у порятунок 
життя інших. 

В загальному розумінні під культурою донорства крові та її компонентів 
можна розглядати сукупність цінностей, норм, та практик, усталених в 
суспільстві та які сприяють добровільному та регулярному донорству крові. 
Формуванню культури донорства крові присвячено чимало уваги зі сторони 
міжнародних організацій, зокрема з боку Всесвітньої організації охорони 
здоров'я  (ВООЗ), яка активно підтримує ініціативи, спрямовані на підвищення 
обізнаності населення про важливість донорства, а також на забезпечення 
безпеки та якості крові та її компонентів. Зокрема, одним із ключових векторів 
діяльності даної організації є досягнення стовідсоткового добровільного 
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