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КК..АА..



нэснэс
НейроэндокринныйНейроэндокринный

 
синдромсиндром

 
––

 
этоэто

 симптомокомплекссимптомокомплекс, , характеризующийсяхарактеризующийся::


 
ОлигоОлиго--

 
ии

 
аменореейаменореей


 

ПрогрессирующимПрогрессирующим
 

гирсутизмомгирсутизмом


 
НарушениемНарушением

 
жировогожирового, , минеральногоминерального

 
ии

 белковогобелкового
 

обменаобмена


 
БесплодиемБесплодием

НЭСНЭС
 

––
 

состояниясостояния, , припри
 

которыхкоторых
 

патологическиепатологические
 измененияизменения

 
развиваютсяразвиваются

 
ОДНОВРЕМЕННООДНОВРЕМЕННО

 
вв

 нервнойнервной
 

ии
 

эндокриннойэндокринной
 

системахсистемах
 

ии
 характеризуютсяхарактеризуются

 
многообразиеммногообразием

 
различныхразличных

 симптомовсимптомов



НЭСНЭС
НЭСНЭС

 
ВВ

 
ГИНЕКОЛОГИИГИНЕКОЛОГИИ::



 
СиндромСиндром

 
вирилизациивирилизации

 
––

 
гиперандрогениягиперандрогения, , 

гипертрихозгипертрихоз


 
СиндромСиндром

 
поликистозныхполикистозных

 
яичниковяичников



 
ПредменструальныйПредменструальный

 
синдромсиндром



 
КлимактерическийКлимактерический

 
синдромсиндром



 
ПосткастрационныйПосткастрационный

 
синдромсиндром



 
ГиперпролактинемияГиперпролактинемия



 
СиндромСиндром

 
стромальнойстромальной

 
гиперплазиигиперплазии

 
яичниковяичников

 ((гипертекозгипертекоз, , текоматозтекоматоз))


 
ЯтрогенныеЯтрогенные

 
нарушениянарушения

 
функциифункции

 
яичниковяичников



 
СиндромСиндром

 
гиперстимуляциигиперстимуляции

 
яичниковяичников

 
((послепосле

 
ЭКОЭКО

 
ии

 ПЭПЭ))

КлиническиеКлинические
 

проявленияпроявления
 

многообразнымногообразны, , имеютсяимеются
 особенностиособенности

 
анамнезаанамнеза, , течениятечения

 
заболеваниязаболевания, , 

характерныйхарактерный
 

внешнийвнешний
 

видвид
 

больныхбольных



НейроэндокриннаяНейроэндокринная
 

регуляциярегуляция
 репродуктивнойрепродуктивной

 
системысистемы

РегуляцияРегуляция
 

менструальнойменструальной
 

ии
 

репродуктивнойрепродуктивной
 

функциифункции
 человекачеловека

 
базируетсябазируется

 
нана

 
взаимодействиивзаимодействии

 
5 5 основныхосновных

 уровнейуровней
 

единойединой
 

нейрогуморальнойнейрогуморальной
 

цепицепи::


 
наиболеенаиболее

 
высокийвысокий

 
уровеньуровень

 
регуляциирегуляции

 
––

 экстрагипоталамическиеэкстрагипоталамические
 

структурыструктуры
 

мозгамозга
 

––
 секреторныесекреторные

 
ядраядра, , которыекоторые

 
регулируютрегулируют

 секрециюсекрецию
 

нейрогормоновнейрогормонов
 

вв
 

гипоталамусегипоталамусе


 
гипоталамусгипоталамус

 
секретируетсекретирует

 
нейрогормонынейрогормоны--

 ГнРГГнРГ


 
гипофизгипофиз

 
вырабатываетвырабатывает

 
гонадотропиныгонадотропины


 

яичникияичники
 

продуцируютпродуцируют
 

эстрогеныэстрогены, , 
прогестиныпрогестины, , андрогеныандрогены


 

надпочечникинадпочечники
 

синтезируютсинтезируют
 

андрогеныандрогены, , 
эстрогеныэстрогены, , прогестагеныпрогестагены, , 
минералокортикоидыминералокортикоиды, , глюкокортикоидыглюкокортикоиды



РегуляцияРегуляция
 

репродуктивнойрепродуктивной
 

функциифункции



 
АндрогеныАндрогены

 
ии

 
эстрогеныэстрогены

 
корыкоры

 
надпочечниковнадпочечников, , нарядунаряду

 сс
 

андрогенамиандрогенами
 

яичниковогояичникового
 

происхожденияпроисхождения
 

имеютимеют
 большоебольшое

 
значениезначение

 
вв

 
регуляциирегуляции

 
репродуктивнойрепродуктивной

 функциифункции
 

женщиныженщины


 
ИсточникамиИсточниками

 
андрогеновандрогенов

 
являютсяявляются

 
гонадыгонады, , 

надпочечникинадпочечники
 

ии
 

периферическиепериферические
 

тканиткани
 

((печеньпечень, , 
жироваяжировая

 
тканьткань

 
ии

 
дрдр.) .) ––

 
всевсе

 
ониони

 
вносятвносят

 
различныйразличный

 вкладвклад
 

вв
 

продукциюпродукцию
 

андрогеновандрогенов


 
НормальнаяНормальная

 
репродуктивнаярепродуктивная

 
функцияфункция

 
зависитзависит

 
отот

 функциональногофункционального
 

состояниясостояния
 

гипоталамогипоталамо--
 гипофизарногипофизарно--яичниковойяичниковой

 
ии

 
надпочечниковойнадпочечниковой

 системысистемы. . РезультатомРезультатом
 

нарушенийнарушений
 

вв
 

этойэтой
 

системесистеме
 являетсяявляется

 
ГИПЕРАНДРОГЕНИЯГИПЕРАНДРОГЕНИЯ



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ


 
ГИПЕРАНДРОГЕНИЯ

 
входит

 
в

 
комплекс

 эндокринных
 

метаболических
 нарушений, приводящих

 
к

 
нарушениям

 менструальной
 

и
 

репродуктивной
 функции. Проявляется

 
ГИРСУТИЗМОМ


 

ГИРСУТИЗМ
 

–
 

избыточный
 

рост
 терминальных

 
волос

 
по

 
мужскому

 
типу

 у
 

женщин
 

(верхняя
 

губа, подбородок, 
область

 
бакенбард, белая

 
линия

 живота, вокруг
 

ареол
 

сосков, руки, 
бедра) 



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ


 

ГИРСУТИЗМ
 

отличается
 

от
 гипертрихоза. 


 

Гипертрихоз
 

–
 

избыточный
 

рост
 пушковых

 
волос

 
на

 
голенях, 

предплечьях. Может
 

быть
 следствием

 
нервной

 
анорексии, 

гипотиреоза, влияния
 

медикаментов
 –

 
циклоспорина, диазоксида, 

фенитоина
 

и
 

др.


 
5-8% страдают

 
ГИРСУТИЗМОМ, 40-80 

% из
 

них
 

имеют
 

гиперандрогенемию



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ

ГИРСУТИЗМ


 
часто

 
–

 
первый

 
симптом

 гиперандрогении, единственная
 жалоба, но

 
редко

 
бывает

 изолированным
 

симптомом


 
не

 
представляет

 
угрозы

 
для

 
жизни, 

но
 

оказывает
 

психологическое
 воздействие

 
(стресс, тревожные

 страхи, депрессия)



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ


 

Происхождение
 

избытка
 андрогенов

 
определяет

 классификацию
 гиперандрогенемии

 
и

 
связанного

 
с

 ней
 

ГИРСУТИЗМА


 
А. ГИПЕРАНДРОГЕНИЯ

 ЯИЧНИКОВОГО
 

ПРОИСХОЖДЕНИЯ
1.

 
Функциональная

 
яичниковая

 гиперандрогения
-

 
СПКЯ

-
 

Синдром
 

инсулинорезистентности



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ
2.  Андрогенсекретирующие

 
опухоли

 яичников
-

 
Опухоли

 
стромы

 
полового

 
тяжа

 (текома, фиброма, бластома, 
гранулезоклеточная

 
опухоль, 

андробластома
 

и
 

др.)
-

 
Герминогенные

 
опухоли

 (дисгерминома, хорионэпителиома, 
тератома, эмбриональная

 карцинома)
-

 
Гонадобластома



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ


 
Б.  ГИПЕРАНДРОГЕНИЯ

 НАДПОЧЕЧНИКОВОГО
 ПРОИСХОЖДЕНИЯ

1.
 

Врожденная
 

гиперплазия
 

коры
 надпочечников

 
(адреногенитальный

 синдром):
-

 
Классические

 
формы

 
(вирильная, 

сольтеряющая, гипертензивная)
-

 
Неклассические

 
формы

 (пубертатная, постпубертатная, 
стертая)



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ
2.  Андрогенсекретирующие

 
опухоли

 надпочечников
3.  Синдром

 
Иценко-Кушинга

 (гиперкортицизм)
4.  Другие

 
формы

 
гиперкортицизма

 («псевдо
 

Кушинг»):
-

 
Психические

 
нарушения

 (шизофрения, алкоголизм, 
наркомания, нервная

 
анорексия

 
и

 др.)
-

 
Осложненный

 
сахарный

 
диабет

-
 

Резистентность
 

к
 

глюкокортикоидам



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ

5.  Гиперпролактинемия
6.  Дефицит

 
плацентарной

 ароматазы
 

при
 

беременности
В. ГИПЕРАНДРОГЕНИЯ

 
СМЕШАННОГО

 ПРОИСХОЖДЕНИЯ
1.

 
Гипоталамический

 
синдром

 (нейрообменно-эндокринный)
2.

 
Акромегалия



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ

Г.
 

ГИПЕРАНДРОГЕНИЯ
 ЛЕКАРСТВЕННОГО

 ПРОИСХОЖДЕНИЯ
1.

 
Андрогенные

 
анаболические

 стероиды
 

(тестостерон, даназол, 
метилтестостерон, 
нортестостерон, 
метандростенолон

 
и

 
др.)

2.
 

Синтетические
 

прогестины
 (норгестрел, левоноргестрел, 

медроксипрогестерон
 

и
 

др.)



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ

3. Противоэпилептические
 

средства
 (фенобарбитал, фенитоин

 
и

 
др.)

4. Фенотиазины
5. Кортикотропин

 
или

 
аналоги

 
АКТГ

Д.  ИДИОПАТИЧЕСКИЙ
 

ГИРСУТИЗМ
 (неясного

 
генеза)



ДифференциальныйДифференциальный
 

диагноздиагноз
 

клиническихклинических
 

симптомовсимптомов
 

ии
 

синдромовсиндромов, , 
сочетающихсясочетающихся

 
сс

 
гирсутизмомгирсутизмом

ВирильныйВирильный
 синдромсиндром

ГиперандрогенияГиперандрогения

КлиническиеКлинические
 

проявленияпроявления::
ГирсутизмГирсутизм, , алопецияалопеция, , угреваяугревая

 
сыпьсыпь, , увеличениеувеличение

 мышечноймышечной
 

массымассы, , строениестроение
 

плечевогоплечевого
 

ии
 

тазовоготазового
 поясапояса

 
попо

 
мужскомумужскому

 
типутипу, , увеличениеувеличение

 
клитораклитора, , 

урогенитальныйурогенитальный
 

синуссинус, , снижениеснижение
 

тембратембра
 

голосаголоса, , 
нарушениенарушение

 
ростароста, , изменениеизменение

 
половогополового

 
влечениявлечения, , 

диспареуниядиспареуния. . НарушениеНарушение
 

менструальнойменструальной
 функциифункции



ДифференциальныйДифференциальный
 

диагноздиагноз
 

клиническихклинических
 

симптомовсимптомов
 

ии
 

синдромовсиндромов, , 
сочетающихсясочетающихся

 
сс

 
гирсутизмомгирсутизмом

АдреногенитальныйАдреногенитальный
 синдромсиндром

ВрожденнаяВрожденная
 

патологияпатология
 

корыкоры
 

надпочечниковнадпочечников
 

сс
 нарушениемнарушением

 
синтезасинтеза

 
гормоновгормонов, , повышениемповышением

 образованияобразования
 

андрогеновандрогенов
 

ии
 

снижениемснижением
 

продукциипродукции
 глюкокортикоидныхглюкокортикоидных

 
гормоновгормонов

 
проявляетсяпроявляется

 признакамипризнаками
 

вирилизациивирилизации
 

––
 

появлениемпоявлением
 

мужскихмужских
 чертчерт

 
уу

 
женщинженщин..

СтепеньСтепень
 

омужествленияомужествления
 

зависитзависит
 

отот
 

степенистепени
 

тяжеститяжести
 заболеваниязаболевания

КлиническиеКлинические
 

проявленияпроявления::
ГирсутизмГирсутизм, , олигоменореяолигоменорея, , акнеакне

 
ии

 
вирилизациявирилизация:  :  облысениеоблысение

 висковвисков, , изменениеизменение
 

фенотипафенотипа
 

женщиныженщины, , увеличениеувеличение
 клитораклитора

 
ии

 
снижениеснижение

 
тембратембра

 
голосаголоса



ДифференциальныйДифференциальный
 

диагноздиагноз
 

клиническихклинических
 

симптомовсимптомов
 

ии
 

синдромовсиндромов, , 
сочетающихсясочетающихся

 
сс

 
гирсутизмомгирсутизмом

СиндромСиндром
 КушингаКушинга

ГиперкортицизмГиперкортицизм

КлиническиеКлинические
 

проявленияпроявления::
ВерхнийВерхний

 
типтип

 
ожиренияожирения, , гипертензиягипертензия, , стриистрии, , 

нарушениенарушение
 

толерантноститолерантности
 

кк
 

глюкозеглюкозе, , 
остеопорозостеопороз, , симптомысимптомы

 
гиперандрогениигиперандрогении



ДифференциальныйДифференциальный
 

диагноздиагноз
 

клиническихклинических
 

симптомовсимптомов
 

ии
 

синдромовсиндромов, , 
сочетающихсясочетающихся

 
сс

 
гирсутизмомгирсутизмом

НарушенияНарушения
 менструальнойменструальной

 функциифункции
АновуляцияАновуляция, , гиполютеинизмгиполютеинизм

КлиническиеКлинические
 

проявленияпроявления::
МеноррагииМеноррагии, , метроррагииметроррагии, , олигоменореяолигоменорея, , 

аменореяаменорея, , бесплодиебесплодие



ДифференциальныйДифференциальный
 

диагноздиагноз
 

клиническихклинических
 

симптомовсимптомов
 

ии
 

синдромовсиндромов, , 
сочетающихсясочетающихся

 
сс

 
гирсутизмомгирсутизмом

ЦентральныеЦентральные
 нарушениянарушения

РасстройстваРасстройства
 

обменаобмена
 

медиаторовмедиаторов
 головногоголовного

 
мозгамозга

 
илиили

 органическийорганический
 

процесспроцесс
 

вв
 головномголовном

 
мозгемозге

КлиническиеКлинические
 

проявленияпроявления::
ОжирениеОжирение

 
гипоталамическогогипоталамического

 
типатипа, , 

вегетососудистыевегетососудистые
 

нарушениянарушения
 

((головокружениеголовокружение, , 
сосудистаясосудистая

 
дистониядистония, , кардиалгиикардиалгии, , стойкийстойкий

 дермографизмдермографизм), ), эмоциональноэмоционально--психическиепсихические
 нарушениянарушения, , гипотиреозгипотиреоз

 
((вялостьвялость, , сонливостьсонливость, , 

сухостьсухость
 

кожикожи, , снижениеснижение
 

интеллектаинтеллекта, , пастозностьпастозность
 ии

 
тт..дд.) .) галактореягалакторея, , сужениесужение

 
полейполей

 
зрениязрения, , 

головнаяголовная
 

больболь..



ДифференциальныйДифференциальный
 

диагноздиагноз
 

клиническихклинических
 

симптомовсимптомов
 

ии
 

синдромовсиндромов, , 
сочетающихсясочетающихся

 
сс

 
гирсутизмомгирсутизмом

МетаболическиеМетаболические
 расстройстварасстройства

ПовышениеПовышение
 резистентностирезистентности

 кк  инсулинуинсулину
КлиническиеКлинические

 
проявленияпроявления::

ОжирениеОжирение, , гиперпигментациягиперпигментация
 

кожикожи, , 
нарушениянарушения

 
толерантноститолерантности

 
кк

 
глюкозеглюкозе



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ

ЛЕЧЕНИЕ


 
ЭТИОТРОПНОЕ

 
(устранение

 факторов
 

развития
 

гирсутизма)
1.

 
Хирургическое

 
устранение

 источника
 

гиперандрогении
 

при
 опухолях

 
яичника, надпочечников, 

гипертекозе, эктопическом
 

АКТГ-
 синдроме

2.
 

Отмена
 

препаратов
 

вызвавших
 гирсутизм



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ

ПАТОГЕНЕТИЧЕСКОЕ
 

лечение


 
лечение

 
соматических

 
и

 
эндокринных

 заболеваний
 

с
 

гирсутизмом


 
Воздействие

 
на

 
механизмы

 афферентного
 

взаимодействия


 
Выключение

 
продукции

 
андрогенов

 
в

 гонадах


 
Воздействие

 
на

 
рецепторы

 
андрогенов

 в тканях-мишенях


 
Предотвращение

 
конверсии

 
андрогенов

 в
 

5-альфа-редуцированные
 

формы
 

в
 органах

 
мишенях



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ


 
Хирургическое, лучевое

 
и

 
медикаментозное

 лечение
 

гиперпролактинемии, с-ма
 

и
 

болезни
 Иценко-Кушинга, сахарного

 
диабета

 
и

 
др., 

коррекция
 

инсулинорезистентности


 
Заместительная

 
терапия

 глюкокортикостероидами
 

при
 адреногенитальном

 
синдроме


 

Лечение
 

аналогами
 

гонадолиберина, 
эстроген-гестагенами, при

 
овариальной

 гиперандрогении


 
Терапия

 
ципротерона

 
ацетатом

 
(диане

 
-35 + 

андрокур-10), ингибиторами
 

5-альфа-
 редуктазы

 
(финастерид

 
5мг, дутастерид

 0,5мг)



НЕЙРОЭНДОКРИННЫЕНЕЙРОЭНДОКРИННЫЕ
 

СИНДРОМЫСИНДРОМЫ


 

СИМПТОМАТИЧЕСКОЕ
 

лечение
 (уменьшение

 
выраженности

 гирсутизма)
1.

 
Косметическое

 
лечение

 
(эпиляция, 

депиляция)
2.

 
Терапия

 
спиронолактонами

3.
 

Гормональная
 

коррекция



СПАСИБО
 

ЗА
 

ВНИМАНИЕ!
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