Научная лаборатория детской эндокринологии
Лаборатория организована в 1979 г на базе отделения детских эндокринных заболеваний под руководством к.м.н. Максудова А.А. и по настоящее время является единственной в республике Узбекистан и Средней Азии. В различные годы лабораторией руководили к.м.н. Бабаджанова С.Ю., к.м.н Джумаева С.В., к.м.н.Вахидова Д.Р., д.м.н. Рахимова Г.Н.
           Лаборатория детской эндокринологии занимается разработкой научных основ этиологии, патогенеза, диагностики, профилактики и лечения эндокринных болезней детей и подростков.

         С 2000 года проводился Национальный регистр сахарного диабета 1 типа у детей и подростков. Разработано и апробировано программное обеспечение  Регистра СД 1 типа у детей и подростков . С помощью регистра проводился мониторинг распространенности, заболеваемости, смертности, причин смертности, осложнений, инвалидности  детей и подростков с СД 1 типа. Для улучшения качества  диагностики и лечения осложнений СД 1 типа – диабетической нефропатии создана  компьюторная база данных по ДН  у детей и подростков с СД 1 типа в РУз.    С целью профилактики и лечения  ДН  собиралась достоверная и оперативная  информация  о распространенности, причинах смертности, факторах риска  ДН,  что способствовало ранней диагностике и оказанию  адекватной лечебно-профилактической помощи  при данном состоянии к.м.н Алимова Н.У)..     Также были проведены научные исследования по изучению состояния гипофизарно-гонадной системы у мальчиков препубертатного возраста и коррекция различных форм низкорослости препаратами гормона роста (к.м.н Ибрагимова Н.Ш), изучены молекулярно-генетических особенностей СД 1 типа узбекской популяции с определением распределения HLA генотипов 2 класса, антител к инсулину и бета-клеткам поджелудочной железы, секреции инсулина и гликированных белков в рамках гранта ГКНТ РУз по фундаментальным исследованиям  (к.м.н Ахмедова Ш.), по эпидемиологическим и фармако-генетическим особенностям хронической болезни почек при сахарном диабете 1 типау детей и подростков узбекской популяции    (к.м.н. Сддыкова А.С.) .        Изменения морфофункционального состояния щитовидной железы и нарушения ее функции у беременной женщины оказывает неблагопрятное воздействие на ее плод, здоровье новорожденного.   В лаборатории изучалось влияние различной тиреоидной патологии беременных (диффузный нетоксический зоб, аутоиммунный тиреодит, диффузный токсический зоб) на тиреоидный статус,  физическое, нервно-психическое  здоровье новорожденных и  детей (Муратова Ш.Т). Проводится наблюдение за новорожденными, перенесших транзиторный гипотиреоз и транзиторный гипертиреоз.  
          Повышение числа в мире  детей и подростков, страдающих избыточной массой тела послужило  основой для  разработки тематики изучения  нарушений липидного и углеводного обмена при  различных формах   и степенях ожирения,  разработка критериев диагностики инсулинорезистентности и метаболического синдрома у детей и подростков, поиск  более эффективных подходов к лечению ожирения (к.м.н. Азимова Ш.Ш). 

        Также   одной из ведущих проблем детской эндокринологии является проблема становления и нарушения полового развития, а также проблемы низкорослости.. Сотрудниками научной лаборатории  изучаются современные аспекты  оказания медицинской помощи мальчикам и юношам узбекской национальности с различными формами идиопатической низкорослости.               

         Клинической базой лаборатории является отделение детской эндокринологии. Отделение детской эндокринологии  в РСМНПЦЭ с числом коек на 28 больных обслуживает детей и подростков с различными эндокринными заболеваниями  по всей РУз.  Отделение является клинической базой, позволяющая оказывать  диагностическую и лечебную помощь детям и подросткам практически со всеми  эндокринными болезнями, встречающимися в мировой практике, в том числе редчайшими -орфанными. В отделении созданы все условия для комфортного пребывания больных: в палатах имеется телевизор, холодильник, кондиционер.
Практическая деятельность отделения РСНПМЦЭ для детей с эндокринной патологией:

· Первичное и повторное   обследование антропометрических и половых показателей по картам Таннера, Перцентильных и Зентельных  таблиц. 

· Вычисление соотношение верхнего/нижнего сегмента.

· Вычисление поверхности  тел для подбора доз гормональных препаратов.

· Обучение пациентов (индивидуальное и групповое) по структурированной программе

· Помповая  инсулинотерапии с целью улучшения качества жизни больных детей и подростков  с сахарным диабетом 1 типа.

· Использование суточного мониторирования (Фристайл Либра)  больных детей и подростков  с сахарным диабетом 1 типа.

· Использование 
алгоритма диагностики ВДКН и методика расчета доз глюкокортикоидов с достижением целевых уровней по уровню 17- альфа оксипрогестерона.

·  Использование счётчика по выявлению  риска развития метаболического синдрома по окружности талии у детей и подростков узбекской национальности.

· Использование   последних рекомендации  по применению гормона роста для лиц препубертатного и пубертатного возраста.

· Использование гипокалорийной   диеты с целью снижения веса при ожирении  на основании  национальной кухни. Создана команда для оказания квалифицированной  помощи детям и подросткам с ожирением и метаболическим синдромом. 
· Проба с клофелином и инсулином  для определения соматотропной недостаточности

· Проба с бусерелином и хорионическим гонадотропином для ранней диагностики гипогонадотропного гипогонадизма

· Тесты с дексаметазоном

· Проведение перорального глюкозо-толерантного теста

· Внедрены   рекомендации введение детей на фоне лечения гормоном роста (мониторинг  по показателю ИФР 1)

· Внедрена  диагностика(стимуляционных проб) и лечения детей с низкорослостью при наличии пангипопитиутаризма

· Внедрено  ведение детей с диагнозом  адренолейкодистрофией и полигладулярным синдромом(АПС1)

Будущие планы и разработка следующих направлений:

· Создание центра психологической поддержки детям и родителям при эндокринных патологиях.

· Широкое внедрение помповой инсулинотерапии и непрерывного мониторинга гликемии среди детей и подростков с СД 1 типа (центр помповой инсулинотерапии).

· Регистр орфанных заболеваний, организационно-методическая работа со всеми регионами Республики в направлении детской эндокринологии и орфанных заболеваний.

· Исследование  хромосом высокочувствительным молекулярно-цитогенетическим FISH (fluorescence in situ hybridization), который  позволяет выявить даже небольшие изменения как в хромосоме, так и в ее части (подтвердить наличие хромосомной перестройки, уточнить точки разрыва хромосом и др.).

· Создание центра правильного образа жизни детского возраста ( разработка и реализация программ по снижению веса, правильному питанию, адекватной физической активности, коррекции психосоциальных расстройств, сердечно - сосудистых заболеваний, желудочно-кишечных, метаболических нарушений, профилактики сахарного диабета у детей.)

· Создание единой базы данных для детей и подростков с ожирением с целью дальнейшего их наблюдения и мониторирования.

· Внедрение методов диагностики следующих гормональных анализов; адипонектин и ИФРСБ-3, 11-деоксикортизол, дигидротестостерон,11 оксигидроксилаза, антител к глутаматдекарбоксилазе (Anti-GAD, антител к инсулину

· Внедрение теста с синтетическим АКТГ(Синактином) и аналогом ЛГРГ с кортикотропин рилизинг гормоном (КРГ). 

· Разработка референсных значений объема яичек у мальчиков узбекской популяции .

· Стимуляционный тест с АКТГ для диагностики первичной надпочечниковой недостаточности.  

· Разработка и внедрение национальных антропометрических показателей (Перцентильные и зентильные) роста, веса, ОТ, ОБ, ИМТ, СОТР в зависимости от возраста и пола. 

· ОпределниеbХГ,a-фетопротеина

· Определение осмолярности мочи

· Тест с гипертоническим р-ром NaCl
· Проведение теста с вазопрессином
· Внедрение ПЦР диагностики определения мутации различных форм и степени тяжести ВДКН у лиц узбекской популяции
· Внедрение диагностики определения мутации генов неонатального диабета, мутации генов MODY диабета. 
· Внедрение диагностики определения различных форм низкорослости.
· Предложение новой классификации СД (с учётом новых подтипов сахарного диабет) для узбекской популяции; 
· Способ ранней профилактики тяжелых специфических осложнений (в зависимости от подтипов сахарного диабета); 
· Внедрение алгоритма лечения сахароснижающей  терапии на основе патогенетических механизмов развития различных вариантов течения СД;
· Генетические факторы в выявление предрасположенности к СД 1 типа в сочетании с целиакией; 
· Факторы высокого риска для ранней диагностики СД 1 типа в сочетании с целиакией;
· Нормативные критерии полового созревания и физического развития у мальчиков и подростков узбекской популяции. 
· Референсные значения базальных уровней ЛГ, ФСГ, тестостерона, ССГ, свободного тестостерона, эстрогена, пролактина, гормона роста, ИПФР в зависимости от стадий полового созревания, а также в ходе проведения функциональных тестов у лиц узбекской популяции.
· Усовершенствованные методы дифференциальной  диагностики различных форм гипогонадизма;
· Внедрение методики диагностики и лечения детей с адренолейкодистрофией и полигландулярным синдромом (АПС1)
Научные планы отдела  детской эндокринологии:
· Разработка тактики введения пациентов с синдромом Шерешевского Тернера с учётом скрытого мозаицизма

· Молекулярно-генетические основы врожденного гипотиреоза: анализ с применением метода Fish

· Исследование различных вариантов развития и диагностики вновь выявленного сахарного диабета у лиц узбекской популяции.
· Изучение влияния недостаточности витамина D на аутоиммунные эндокринопатии у детей и подростков узбекской популяции
· Оптимизация методов диагностики и лечения идиопатической задержки роста и полового развития, изучение эпидемиологических показателей задержки полового развития, крипторхизма  в Узбекистане
· Изучение инкретинов при ожирении, метаболическом синдроме и сахарным диабетом 2 типа у детей и подростков узбекской популяции
