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Анотація.  В роботі розглядається частота поширення вроджених вад розвитку та 

вад серцево-судинної системи ; частота окремих вад, аналіз типів лікування,  тривалості 
лікування та летальності серед дітей Тернопільської області, отриманих на основі  аналізу 
статистичних матеріалів отриманих на базі Тернопільської обласної клінічної  лікарні за 
2018-2022 роки. 

Проблема є досить актуальною, оскільки значна частка дітей народжується з 
вродженими вадами серцево-судинної системи, що призводить до смертності дітей, 
інвалідизації або порушення фізичного розвитку. Тому важливо проводити облік вроджених 
вад розвитку, пренальну діагностику та профілактику.  
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Вступ. 
Загалом в Україні щорічно народжується 10000 дітей з вродженими вадами 

серця, з частотою приблизно у дев’яти осіб на тисячу новонароджених. 
Спільними процесами між усіма вродженими вадами серця є аномальний 

розвиток ембріональних природних структур або зупинка дозрівання цих 
структур на ранніх стадіях ембріона, які включають в себе порушення стінок 
серця, клапанів і судин.                                          

Вроджені вади серця це група аномалій у структурі серця або серцево-
судинної функції, що виникають від народження навіть якщо діагноз ставлять 
пізніше .  Ці вади варіюються від незначних уражень без клінічних проявів до 
потенційно смертельних станів. [1].  Це може привести до внутрішньоутробної 
загибелі,  смерті в дитинстві або в дорослому віці.[5] На теперішній час вади 
серця становлять значну частку всіх вроджених вад і є четвертою основною 
причиною неонатальної смертності. [7]. Доступ до медичної допомоги та 
діагностичних технологій суттєво впливає на рівень поширеності вроджених 
вад серця. [8]. 

Основними методами діагностики та для вирішення подальшого лікування 
є: ехокардіографія, серцево-судинний магнітний резонанс, комп’ютерна 
томографія та ангіокардіографія. [6] 

Основними симптомами вродженої вади серця  є: прискорене серцебиття, 
набряки ніг, живота або параорбітальні; втомлюваність, прискорене дихання під 
час годування дитини .[3,4]                                                                    

Точна причина більшості вроджених вад серця невідома, але деякі фактори 
ризику були визначені. Факторами ризику вроджених вад серця є цукровий 
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діабет у матері, вірусні захворювання ( зокрема краснуха ) перенесені під час 
вагітності, вік матері (зокрема старше 35 років), прийом деяких медичних 
препаратів 

(зокрема талідоміду, інгібіторів ангіотензинперетворюючого ферменту 
(АПФ), статини, ліки від акне ізотретиноїн, деякі ліки від епілепсії та деякі 
заспокійливі препарати), вживання алкоголю та куріння під час вагітності, 
вживання наркотиків під час вагітності, генетичні чинники, різноманітні 
хромосомні порушення, вплив рентгенівського опромінення, споріднені 
шлюби.[2].  

У дослідженнях було виявлено, що ризик вроджених вад серця був в 1, 18 
разів вищим для віку матері на кожні 10 років; куріння матері під час  вагітності 
в 8,2 рази збільшує ймовірність ВВС.  [10] ; застосування деяких медичних 
препаратів під час вагітності збільшує ризики у 2,5 разів; неконтрольований 
діабет у матері збільшує ризик структурних захворювань серця у немовлят до 
30 %, особливо гіпертрофічної кардіоміопатії, дефекту міжшлуночкової 
перегородки або транспозиції великої артерії. Стосовно генетичного впливу : 
немовлята, народжені від батьків з вродженими вадами серця від 1 до 4 % 
народжуються з в вродженими вадами серцево – судинної системи .   [10] .                   

Серед заходів профілактики, які спрямовані на зниження вроджених вад 
розвитку у дітей  є такі : консультування щодо правильного ведення вагітності, 
уникнення безпідставного вживання наркотиків, алкоголю, куріння під час 
вагітності,уникнення споріднених шлюбів або проведення необхідного 
спостереження у випадку сімейних шлюбів та супутніх захворювань. 

Світові дослідження показали помітну гетерогенність між різними 
регіонами, що свідчить про те, що поширеності вроджених вад розвитку 
зростає у всьому світі, але ступінь вираженості  відмінностей, зумовлений 
екологічними або генетичними факторами ризику. [8] . Зокрема при 
дослідженні  в районах з низьким рівнем доходу, гірських районах,  в районах з 
низьким рівнем ліжкового фонду медичних закладів та з високою кваліфікацією 
медичного персоналу показало значно вищу поширеність вроджених вад 
розвитку при народженні порівняно з  районами з високим рівнем доходу, 
рівнинними районами, районами з високим рівнем ліжкового фонду медичних 
закладів та з низькою кваліфікацією медичного персоналу. [9] . 

Між окремими регіонами та областями України також існують відмінності, 
за загальною частотою вроджених вад, особливо в західних та східних регіонах, 
де показник поширеності вроджених вад розвитку вищий за середній показник 
в Україні .  

Тому основним завданням дослідження було визначити кількість 
вроджених вад розвитку та частку вад серцево-судинної системи на базі  
Тернопільської дитячої обласної клінічної лікарні.  

Виклад основного матеріалу. 
Проаналізувавши статистичні матеріали за 2018-2022 рік, було виявлено, 

що в 2018 році вперше встановлено діагноз вродженої вади розвитку у 1084 
дитини, з яких 237 припадало на вади серцево-судинної системи, що становить 
22%. 
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У 2019 році, вроджені вади розвитку діагностувалися у 824 дитини, з них 
234 вроджених вад серцево-судинної системи, що становить 28,4%. 

У 2020 році виявлено 520 дітей з вадами розвитку, з яких 116 з вродженими 
вадами серцево – судинної системи ( 22,3%). 

У 2021 році було встановлено діагноз вродженої вади розвитку у 794 дітей, 
з яких вад серцево-судинної системи 155, що становить 19,5%.   

У 2022 частка вад серцево-судинної системи склала 19,3 % (134) від 
загальної кількості вроджених вад розвитку—692 . 
 

 
 

Отже, з вищенаведеного можна зробити висновок, що вади серцево-
судинної системи займають в середньому 22,3% від всіх вроджених вад, що 
становить значну частку і потребує ранньої пренатальної та постнатальної 
діагностики. 

Серед вад серцево-судинної системи найчастіше зустрічаються наступні: 
правий шлуночок з подвійним вихідним отвором (4,1% всіх випадків), 
дискордантне шлунково-артеріальне сполучення (6,8%), дефект 
міжшлуночкової перегородки (21,3%), дефект міжпередсердної перегородки 
(14%), дефект атріовентрикулярної перегородки (1,7%), тетрада Фалло (5,8%),  
дефект клапана легеневої артерії (3%), дефект аортального клапана (18,6%), 
дефект мітрального клапана (1,14%), відкрита артеріальна протока (5,47%), 
коарктація аорти (4,9%), інші вади(12,8%). 
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У вигляді діаграми зображена частка окремих захворювань: 
 

 
 
Оскільки дефект аортального клапана займає велику частку всіх вад, то 

розгляну основні причини, що його викликають: 
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В 2018 році було проведено оперативне втручання 2 пацієнтам (0,84%), 
решта пацієнтів лікувалися консервативно (99,16%). Померло 2 пацієнти, що 
становить 0,84%. З покращенням стану було виписано  213 дітей . 

В 2019 році оперативне втручання проводилось 1 пацієнту(0,43%), решту 
99,67% лікувались консервативно. З покращенням стану виписано було 231 
пацієнта (98,72%), без змін 1,28%. 

В 2020 році оперативне втручання проводилось 1 пацієнту, решту 
консервативно . Повністю виздоровіло 2 дітей, померла 1 дитина, з 
покращенням стану виписалось 112 дітей . 

В 2021 році з покращенням стану виписалось 153 пацієнта (98,7%), 
повністю виздоровіла 1 дитина (0,64%), померла 1 дитина (0,64%). 

В 2022 році  всім пацієнтам було проведено консервативне лікування, з 
покращенням стану виписалось 127 (95%)  хворих, повністю виздоровіло 2 
(1,5%). 

Висновки. 
1) Вроджені вади серцево-судинної системи займають значну частку 

(22,3%)  серед всіх вроджених вад розвитку. 
2) Серед вроджених вад серцево-судинної системи найчастіше 

зустрічаються : дефект міжшлуночкової перегородки, дефект міжпередсердної 
перегородки, дефект аортального клапана, дискордантне шлунково-артеріальне 
сполучення, відкрита артеріальна протока .  

3) Практично всі пацієнти отримують консервативне лікування та 
виписуються з лікарні з покращенням стану. 
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Abstract . The paper examines the prevalence of congenital malformations and 

cardiovascular diseases; the frequency of individual defects, analysis of treatment types, treatment 
duration and mortality among children in the Ternopil region, based on the analysis of statistical 
materials obtained from the Ternopil Regional Clinical Hospital for 2018-2022. 

The problem is quite relevant, as a significant proportion of children are born with congenital 
cardiovascular disease, which leads to child mortality, disability or impaired physical development. 
Therefore, it is important to register congenital malformations, prenatal diagnosis and prevention. 

Key words: congenital malformations of the cardiovascular system, congenital 
malformations, defects 
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