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В са мом кон це ушед ше го 2014 г. вы шли но вые 

ре ко мен да ции Аме ри кан ской ти ре о ид ной ас со ци а-

ции, по свя щен ные ги по ти ре о зу [1]. Ка за лось бы, это 

мо жет вы звать не до уме ние – оче ред ные и так бы с т-

ро? Раз ве что-то так уж силь но из ме ни лось? Сле ду ет 

со гла сить ся – кон цеп ту аль но из ме ни лось не столь 

мно гое, но нель зя ска зать, что все сто ит на ме с те и не 

дви жет ся. Мно гие на ши пред став ле ния ре аль но про-

дви ну лись впе ред, мно гие уточ ни лись. Кро ме то го, 

сле ду ет за ме тить, что эти ре ко мен да ции не по вто ря-

ют уже на бив шие ос ко ми ну об суж де ния, ле чить или 

не ле чить суб кли ни че с кий ги по ти ре оз, их от ли ча ет 

ак цент на од ной толь ко за ме с ти тель ной те ра пии. Тут 

то же воз ни ка ет за ко но мер ный во прос – не уже ли та-

кая про стая за ме с ти тель ная те ра пия, как еже днев-

ный при ем прак ти че с ки не ме ня ю щей ся до зы L-Т4, 

тре бу ет об суж де ния на 200 стра ни цах пе чат но го тек-

с та, ког да все впол не мож но уло жить на од ной-двух? 

За бе гая впе ред, вы ска жу свое мне ние, что даль ней-

ший раз бор за ме с ти тель ной те ра пии ги по ти ре о за 

бу дет, по жа луй, чрез мер но скру пу лез ным и не сколь-

ко на уко об раз ным, что мо жет не сколь ко за пу тать 

прак ти че с ких вра чей. Тем не ме нее имен но так вы-

гля дит на уч ная со став ля ю щая этой про бле мы – 

очень мно го ра бот и мне ний, ко то рые не со гла су ют ся 

друг с дру гом, хо тя и на хо дят ся в до ста точ но уз кой 

ни ше. Ес ли обоб щить про бле ма ти ку в двух-трех 

пред ло же ни ях, то си ту а ция вы гля дит так: при под-

дер жа нии нор маль но го уров ня ТТГ на фо не за ме с ти-

тель ной те ра пии L-Т4 при мер но 90% па ци ен тов с ги-

по ти ре о зом не предъ яв ля ют осо бых жа лоб и чув ст ву-

ют се бя впол не нор маль но. Ос тав ши е ся 10% па ци ен-

тов предъ яв ля ют не кие не спе ци фи че с кие жа ло бы, 

ко то рые так или ина че пы та ют ся свя зать с име ю-

щим ся у них ги по ти ре о зом, и с ним же эти жа ло бы 

пы та ют ся свя зать и ис сле до ва те ли, пре крас но по ни-

мая, что не спе ци фи че с кие жа ло бы предъ яв ля ет 

имен но та кая же до ля ус лов но здо ро во го на се ле ния 

без ги по ти ре о за. Та ким об ра зом, все по пыт ки усо-

вер шен ст во вать ба наль ный еже днев ный при ем L-Т4 

на прав ле ны имен но на эти 10% па ци ен тов с ги по ти-

ре о зом, что в прин ци пе не так и ма ло – при мер но 

0,2% все го на се ле ния. Кро ме то го, на до по ни мать, 

что не ме нее чем у 20–40% па ци ен тов с ди а гно с ти ро-

ван ным ги по ти ре о зом уро вень ТТГ по тем или иным 

при чи нам от кло ня ет ся от нор мы, т.е. они, не смо т ря 

на всю про сто ту этой те ра пии, де ком пен си ро ва ны, 

что не сет оче вид ный риск ос лож не ний (ате ро ск ле-

роз, фи б рил ля ция пред сер дий, сер деч ная не до ста-

точ ность). Та ким об ра зом, да же с этой по зи ции есть 

что об су дить. Часть ре ко мен да ций, ко то рые об суж-

да ют ся ни же, ско рее ори ен ти ро ва ны на пер спек ти ву, 

на при мер, ка са ю щи е ся во про сов изу че ния по ли мор-

физ мов дей о ди наз и ряд дру гих. Боль шин ст ву ре ко-

мен да ций пред ше ст ву ет кли ни че с кий во прос, на ко-

то рый они при зва ны от ве чать, по сле каж дой ре ко-

мен да ции ука зы ва ют ся ее си ла и ка че ст во – ха рак те-

ри с ти ки то го, на сколь ко она под ле жит ис пол не нию 

и на ос но ва нии дан ных ка ких ис сле до ва ний она по-

лу че на. Итак, пе рей дем к рас смо т ре нию са мо го до-

ку мен та, ком мен та рии ав то ра ста тьи вы де ле ны дру-

гим шриф том. 
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РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 1A
По че му мо но те ра пия L-T4 счи та ет ся стан дар том 

за ме с ти тель ной те ра пии ги по ти ре о за? 

L-T4 яв ля ет ся пре па ра том вы бо ра за ме с ти тель-

ной те ра пии ги по ти ре о за в си лу эф фек тив но с ти 

в пла не раз ре ше ния симп то мов ги по ти ре о за, дли-

тель но го опы та ис поль зо ва ния, дан ных об от да лен-

ной эф фек тив но с ти, бла го при ят ном про фи ле по боч-

ных эф фек тов, про сто те при ема, вы со кой би о до с-

туп но с ти, боль шом пе ри о де по лу жиз ни в кро ви 

и низ кой сто и мо с ти. 

(Стро гая ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст во до ка-

за тель но с ти) 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 1B
Ка ко вы це ле вые кли ни че с кие и ла бо ра тор ные па-

ра ме т ры при за ме с ти тель ной те ра пии ги по ти ре о за L-T4? 
За ме с ти тель ная те ра пия L-T4 при ги по ти ре о зе 

име ет три ос нов ные це ли: 

1. Ку пи ро ва ние симп то мов и про яв ле ний ги по-

ти ре о за, вклю чая нор ма ли за цию би о ло ги че с ких 

и пси хо ло ги че с ких из ме не ний, свой ст вен ных ги по-

ти ре о зу. 

2. До сти же ние и под дер жа ние нор маль но го 

уров ня ТТГ и ти ре о ид ных гор мо нов. 

3. Не до пу ще ние пе ре до зи ров ки с раз ви ти ем ят ро-

ген но го ти ре о ток си ко за, осо бен но у по жи лых лю дей. 

(Стро гая ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст во до ка-

за тель но с ти) 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 1C  
Мо гут ли для оцен ки ком пен са ции пер вич но го ги по-

ти ре о за ис поль зо вать ся кли ни че с кие при зна ки, та кие 
как не пе ре но си мость хо ло да, су хость ко жи и проч.? 

Оцен ка ди на ми ки кли ни че с ких при зна ков мо-

жет быть по лез ной на фо не за ме с ти тель ной те ра пии 

ги по ти ре о за, но са ми по се бе эти симп то мы, в си лу 

низ кой спе ци фич но с ти и чув ст ви тель но с ти, в от ры-

ве от би о хи ми че с ких по ка за те лей для оцен ки ком-

пен са ции ги по ти ре о за ис поль зо вать не ре ко мен ду ет-

ся. Их не об хо ди мо ана ли зи ро вать в ком плек се 

с оцен кой уров ня ТТГ, со пут ст ву ю щей па то ло ги ей 

и дру ги ми фак то ра ми. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти) 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 1D 
Мо гут ли ис поль зо вать ся пе ри фе ри че с кие тка не вые 

мар ке ры ти ре о ид ных гор мо нов для оцен ки адек ват но с-
ти за ме с ти тель ной те ра пии пер вич но го ги по ти ре о за?

Тка не вые мар ке ры эф фек тов ти ре о ид ных гор мо-

нов не ре ко мен ду ют ся для оцен ки адек ват но с ти за-

ме с ти тель ной те ра пии при пер вич ном ги по ти ре о зе, 

за ис клю че ни ем на уч ных ис сле до ва ний, по сколь ку 

эти па ра ме т ры об ла да ют низ кой чув ст ви тель но с тью 

и спе ци фич но с тью.  

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 2A
Име ют ли ка кие-то пре иму ще ст ва ори ги наль ные 

пре па ра ты L-T4 пе ред дже не ри ка ми L-T4? 
Пред по чти тель но на зна че ние брен до вых пре па-

ра тов L-T4 или, как аль тер на ти вы, од них и тех же их 

дже не ри ков. Пе ре ход с од но го пре па ра та L-T4 на 

дру гой мо жет при ве с ти к не об хо ди мо с ти кор рек ции 

до зы, и его же ла тель но из бе гать. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти – для об щей по пу ля ции.

На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти – по ли мор бид ные па ци ен ты, рак 

вы со ко го ри с ка, бе ре мен ные. 

На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти – ги по ти ре оз у ма лень ких де тей) 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 2B
Есть ли си ту а ции, ког да те ра пия при по мо щи кап-

сул с рас тво рен ным в гли це ри не L-Т4 име ет пре иму ще-
ст ва по срав не нию со стан дарт ны ми пре па ра та ми L-Т4? 

Не смо т ря на то что опуб ли ко ва ны дан ные не ко-

то рых не боль ших пред ва ри тель ных ис сле до ва ний 

о пре иму ще ст вах же ла ти но вых кап сул с рас тво рен-

ным в гли це ри не L-Т4 в пла не луч шей аб сорб ции, 

в та ких си ту а ци ях, как при ем ин ги би то ров про тон-

ной пом пы или при ем вме с те с ко фе, от сут ст вие дли-

тель ных кон тро ли ру е мых ис сле до ва ний по ка не поз-

во ля ет ре ко мен до вать ши ро кое ис поль зо ва ние та ких 

кап сул. Пе ре ход к это му ва ри ан ту те ра пии мо жет 

быть ре ко мен до ван в ред ких слу ча ях ал лер ги че с ких 

ре ак ций на на пол ни тель таб ле ти ро ван но го L-T4. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 3A
В ка кое вре мя сле ду ет на зна чать L-Т4 по от но ше-

нию к еде для то го, что бы бы ла до стиг ну та его мак си-
маль ная аб сорб ция? 

По сколь ку пи ща сни жа ет аб сорб цию L-T4, ес ли 

это воз мож но, пре па рат ре ко мен ду ет ся при ни мать 

ли бо за 60 мин до за в т ра ка, ли бо на ночь (че рез 3 и бо-

лее ча сов по сле при ема пи щи).

(Сла бая ре ко мен да ция, уме рен ная до ка за тель-

ность)

Ком мен та рий. Ра бо ты, по ка зав шие не сколь ко мень-

шую по треб ность в L-T4 в си ту а ции, ког да он при ни мал ся 

ве че ром, а не ут ром, мно го крат но об суж да лись. Так или 

ина че, ве чер ний при ем L-Т4 вряд ли мож но на звать прак-

тич ным, по сколь ку на ночь при со вре мен ном об ра зе жиз-
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ни ред ко кто ока зы ва ет ся спу с тя 3 и бо лее ча сов по сле еды 

с пу с тым же луд ком. Тем не ме нее сле ду ет по мнить о та кой 

воз мож но с ти. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 3B
Есть ли пре па ра ты, ко то рые не об хо ди мо при ни-

мать от дель но от L-T4, что бы не на ру шить его аб сорб-
цию? 

Мы ре ко мен ду ем, ес ли это воз мож но, от де лять 

при ем L-T4 от дру гих пре па ра тов и до ба вок, ко то рые 

сни жа ют его вса сы ва ние (каль ция кар бо нат, же ле за 

суль фат). Тра ди ци он но ре ко мен ду ет ся 4-ча со вой ин-

тер вал. Ана ло гич ный эф фект мо гут иметь и дру гие 

пре па ра ты (ги д ро хло рид алю ми ния, су к раль фат), 

но он ме нее изу чен. 

(Сла бая ре ко мен да ция, сла бое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 3C 
Не об хо ди мо ли ис клю че ние же лу доч но-ки шеч ных 

за бо ле ва ний в си ту а ции, ког да до за L-Т4 у па ци ен та 
с ги по ти ре о зом су ще ст вен но пре вы ша ет пред по ла га е-
мую за ме с ти тель ную? 

У па ци ен тов, у ко то рых до за L-T4 су ще ст вен но 

пре вы ша ет пред по ла га е мую за ме с ти тель ную, це ле-

со об раз но об сле до ва ние на пред мет ис клю че ния же-

лу доч но-ки шеч ных за бо ле ва ний, та ких как га с т рит, 

вы зван ный Helicobacter pylori, ат ро фи че с кий га с т рит 

и це ли а кия. При об на ру же нии этих за бо ле ва ний и их 

эф фек тив ном ле че нии не об хо ди ма по втор ная оцен-

ка функ ции щи то вид ной же ле зы и воз мож ная кор-

рек ция до зы L-T4. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, уме рен ная до ка за-

тель ность)

Ком мен та рий. Эта ре ко мен да ция да ет ся впер вые 

и ба зи ру ет ся на ра бо тах, по свя щен ных сни же нию би о до с-

туп но с ти L-T4 при ря де за бо ле ва ний же лу доч но-ки шеч но-

го трак та. На вер ное, ей нуж но ра зум но сле до вать, по ни мая 

при этом, что боль шин ст во си ту а ций “вы со кой по треб но-

с ти” в L-T4 (не воз мож ность ком пен са ции ги по ти ре о за 

до за ми, близ ки ми к за ме с ти тель ной рас чет ной) свя за ны 

с не пра виль ным при емом пре па ра та или пло хой при вер-

жен но с тью па ци ен та к ле че нию. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 3D
Дей ст ви тель но ли у раз ных пре па ра тов L-T4 от ли-

ча ет ся аб сорб ция и при сме не пре па ра та про ис хо дит 
су ще ст вен ное из ме не ние уров ня ТТГ? 

По сколь ку раз ные пре па ра ты L-Т4 име ют раз-

ную би о до с туп ность и пе ре ход с од но го на дру гой 

мо жет со про вож дать ся из ме не ни ем уров ня ТТГ, 

в этом слу чае не об хо дим кон троль ТТГ. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 3E
Ка кие пре па ра ты мо гут из ме нять по треб ность па-

ци ен та в L-T4 вслед ст вие из ме не ния его ме та бо лиз ма 
или об ме на транс порт ных бел ков? 

На зна че ние или от ме на те ра пии эс т ро ге на ми 

или ан д ро ге на ми тре бу ет оцен ки уров ня ТТГ, по-

сколь ку эти пре па ра ты мо гут из ме нить по треб ность 

в L-T4. Кро ме то го, пе ре оцен ка уров ня ТТГ не об хо-

ди ма при на зна че нии ин ги би то ров ти ро зин ки на зы, 

ко то рые вли я ют на про цес сы об ме на Т4 или дей о ди-

ро ва ния Т3. Кон троль так же ну жен при на зна че нии 

та ких пре па ра тов, как фе но бар би тал, фе ни то ин, кар-

ба ма зе пин, ри фам пин и сер т ра лин. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 4A 
Ка кие фак то ры оп ре де ля ют до зу L-T4, обес пе чи ва-

ю щую у па ци ен тов с ги по ти ре о зом нор маль ный уро вень 
ТТГ? 

При на ча ле за ме с ти тель ной те ра пии L-T4 не об-

хо ди мо учи ты вать та кие фак то ры, как вес па ци ен та, 

то щая мас са те ла, на ли чие бе ре мен но с ти, при чи на 

ги по ти ре о за, сте пень по вы ше ния уров ня ТТГ, воз-

раст, об щее со сто я ние здо ро вья, вклю чая на ли чие 

сер деч ной па то ло гии. Кро ме то го, ис хо дя из этих 

фак то ров не об хо ди мо вы брать це ле вой уро вень ТТГ. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 4B
Ка ков оп ти маль ный ва ри ант на ча ла за ме с ти тель-

ной те ра пии L-T4? 
Те ра пию L-Т4 сле ду ет на чи нать с пол ной за ме с-

ти тель ной до зы или с не пол ной до зы с ее по сте пен-

ным по вы ше ни ем до до сти же ния це ле во го уров ня 

ТТГ. Пе ре оцен ка при ни ма е мой до зы L-T4 с кон тро-

лем ТТГ че рез 4–6 нед не об хо ди ма при зна чи тель ной 

ди на ми ке мас сы те ла, а так же при на ступ ле нии бе ре-

мен но с ти. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст-

во до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 4C 
Ка ко вы по тен ци аль ные не бла го при ят ные эф фек ты 

при ема из бы точ ной до зы L-T4?
Не бла го при ят ны ми по боч ны ми эф фек та ми ят ро-

ген но го ти ре о ток си ко за яв ля ют ся фи б рил ля ция 

пред сер дий и ос тео по роз. В свя зи с этим сле ду ет из-

бе гать дли тель но го сни же ния уров ня ТТГ, осо бен но 

ме нее 0,1 мЕд/л, что осо бен но не бла го при ят но для 

по жи лых па ци ен тов и жен щин в пост ме но па у зе. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст-

во до ка за тель но с ти)
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РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 4D 
Ка ко вы по тен ци аль ные не бла го при ят ные по след-

ст вия при ема не адек ват но низ кой до зы L-T4?
Не бла го при ят ны ми по боч ны ми эф фек та ми не-

до ста точ ной до зы L-T4 яв ля ют ся дис ли пи де мия 

и про грес си ро ва ние сер деч но-со су ди с той па то ло гии. 

Для па ци ен тов с ма ни фе ст ным ги по ти ре о зом мы ре-

ко мен ду ем при ем L-T4 с под дер жа ни ем нор маль но го 

уров ня ТТГ, что пре дот вра ща ет эти не бла го при ят ные 

эф фек ты.

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст-

во до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 5A
Ка ко ва долж на быть так ти ка при воз ник но ве нии 

ал лер гии или не пе ре но си мо с ти L-T4? 
При воз ник но ве нии ал лер гии или не пе ре но си-

мо с ти L-T4 воз мож ны сле ду ю щие дей ст вия: из ме не-

ние до зы или са мо го пре па ра та L-T4, вклю чая на зна-

че ние L-T4 в ви де ин кап су ли ро ван но го ге ля, ле че ние 

со пут ст ву ю щей же ле зо де фи цит ной ане мии. В от-

дель ных слу ча ях мо жет по на до бить ся кон суль та ция 

ал лер го ло га. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кая до ка за тель ность)

Ком мен та рий. В ком мен та ри ях к этой ре ко мен да ции 

ука зы ва ет ся, что раз ви тие ал лер гии соб ст вен но на мо ле ку-

лу L-Т4, ко то рая не от ли ча ет ся по струк ту ре от эн до ген но го 

гор мо на, вряд ли воз мож но. Ал лер гия мо жет по тен ци аль но 

воз ни кать на на пол ни тель пре па ра та и на кра си те ли, ко то-

рые ис поль зу ют ся при про из вод ст ве ря да пре па ра тов L-T4. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 5B
Ка ким об ра зом со пут ст ву ю щие за бо ле ва ния (на-

при мер, ате ро ск ле роз ко ро нар ных ар те рий) от ра зят ся 
на под хо дах к за ме с ти тель ной те ра пии L-T4? 

Мы ре ко мен ду ем оце ни вать со пут ст ву ю щие за-

бо ле ва ния, та кие как ише ми че с кая бо лезнь серд ца, 

для то го, что бы ста вить ре а ли с тич ные це ли ле че ния 

и из бе гать их де ком пен са ции. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 5C
Ка ким об ра зом со пут ст ву ю щие пси хо со ци аль ные, 

по ве ден че с кие и пси хи че с кие осо бен но с ти (та кие как 
за ви си мо с ти, со ма ти зи ро ван ные рас ст рой ст ва, де прес-
сия) от ра зят ся на за ме с ти тель ной те ра пии L-T4? 

Це ли ле че ния ги по ти ре о за для па ци ен тов с пси-

хо со ци аль ны ми, по ве ден че с ки ми и пси хи че с ки ми 

рас ст рой ст ва ми не от ли ча ют ся от при ня тых для ос-

таль ных па ци ен тов. Тем не ме нее сле ду ет по мнить, 

что вы ра жен ность симп то мов оп ре де ля ет ся не толь-

ко из ме не ни ем по ка за те лей, ха рак те ри зу ю щих ком-

пен са цию ги по ти ре о за, а кро ме то го, на фо не ком-

пен са ции ги по ти ре о за воз мож на не кая ди на ми ка со 

сто ро ны пси хи че с ких рас ст ройств. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 6A
Как сле ду ет про во дить за ме с ти тель ную те ра пию 

L-T4 у по жи лых па ци ен тов? 
Как пра ви ло, те ра пию L-T4 сле ду ет на чи нать 

с не боль ших доз с по сте пен ным по вы ше ни ем под 

кон тро лем уров ня ТТГ. Сле ду ет по мнить, что нор-

маль ный уро вень ТТГ у по жи лых па ци ен тов не сколь-

ко вы ше, чем у лиц мо ло же 65 лет, т.е. в ка че ст ве це ле-

во го мо жет быть вы бран бо лее вы со кий уро вень ТТГ. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 6B
Ка ким об ра зом про во дить за ме с ти тель ную те ра-

пию ги по ти ре о за у бе ре мен ных жен щин? 
Жен щи ны с ги по ти ре о зом долж ны по лу чать те-

ра пию L-T4, це лью ко то рой яв ля ет ся под дер жа ние 

нор маль но го уров ня ТТГ в со от вет ст вии с три местр-

спе ци фи че с ки ми ре фе ренс ны ми ди а па зо на ми. Кон-

троль уров ня ТТГ в пер вой по ло ви не бе ре мен но с ти 

сле ду ет про во дить каж дые 4 нед; во вто рой по ло ви не 

его так же нуж но пе ре про ве рять. Ес ли жен щи на уже 

по лу ча ет L-T4 по по во ду ги по ти ре о за, его при ем не-

об хо ди мо уве ли чить на две при ни ма е мые ей до зы 

в не де лю сра зу же при на ступ ле нии бе ре мен но с ти. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

Ком мен та рий. Аме ри кан ский ва ри ант ре ко мен да-

ций – при ни мать две до пол ни тель ные до зы в не де лю 

с ин тер ва лом в не сколь ко дней. То есть, гру бо го во ря, ес ли 

жен щи на при ни ма ла до бе ре мен но с ти 100 мкг L-T4 в день, 

ей пред ла га ет ся по втор ни кам и пят ни цам (или по сре дам 

и суб бо там) при ни мать 200 мкг в день. В об щем, мо жет 

быть, это для ко го-то бу дет удоб нее, чем по ку пать пре па рат 

в до зе 150 мкг и при ни мать его в та кой до зе каж дый день. 

Как по ка зы ва ет прак ти ка, по след ний ва ри ант ре ко мен да-

ций до ста точ но хо ро шо вы пол ня ет ся па ци ент ка ми, ко то-

рые во вре мя бе ре мен но с ти обыч но вы со ко мо ти ви ро ван-

ны в пла не за ме с ти тель ной те ра пии L-T4. По след ний ва ри-

ант (уве ли че ние до зы L-T4 на 30–50%) опи сы ва ет ся 

в от дель ных ре ко мен да ци ях, по свя щен ных па то ло гии 

щи то вид ной же ле зы у бе ре мен ных, как ев ро пей ских, так 

и аме ри кан ских. Дру ги ми сло ва ми, оба ва ри ан та впол не 

при ем ле мы. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 6C
Ка ким об ра зом про во дить за ме с ти тель ную те ра-

пию при яв ном ги по ти ре о зе у де тей и под ро ст ков? 
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При вы яв ле нии врож ден но го ги по ти ре о за по 

дан ным не о на таль но го скри нин га те ра пия L-T4 

долж на быть на ча та в до зе 10–15 мкг/кг в день. При 

тя же лом ги по ти ре о зе мо жет по тре бо вать ся боль шая 

до за L-T4. Це лью ле че ния яв ля ет ся под дер жа ние 

уров ня Т4 в се ре ди не или ввер ху ре фе ренс но го ди а-

па зо на для де тей; уро вень Т4 дол жен нор ма ли зо вать-

ся при мер но че рез 2–4 нед по сле на ча ла те ра пии. 

По сле то го как до за по до б ра на, оцен ку уров ня ТТГ 

и Т4 про во дят каж дые 1–2 мес на про тя же нии пер-

вого го да жиз ни, по сте пен но раз ря жая крат ность 

обсле до ва ний. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, вы со кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

Все де ти с яв ным ги по ти ре о зом долж ны по лу-

чать за ме с ти тель ную те ра пию L-T4 с це лью нор ма ли-

за ции би о хи ми че с ких па ра ме т ров и ку пи ро ва ния 

симп то мов за бо ле ва ния. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, вы со кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 6D
Как про во дить за ме с ти тель ную те ра пию у де тей 

с суб кли ни че с ким ги по ти ре о зом? 
В си лу то го что за ме с ти тель ная те ра пия L-T4 

у де тей не не сет осо бо го ри с ка, мно гие кли ни ци с ты 

за ко но мер но пред по чи та ют на зна чать при суб кли-

ни че с ком ги по ти ре о зе L-T4 для то го, что бы пре дот в-

ра тить по тен ци аль ное не бла го при ят ное вли я ние на 

рост и раз ви тие. В об щем и це лом те ра пия L-T4 не 

ре ко мен ду ет ся при уров не ТТГ меж ду 5 и 10 мЕд/л. 

Ес ли при на ли чии суб кли ни че с ко го ги по ти ре о за 

уро вень ТТГ по вы шен бо лее 10 мЕд/л и при этом 

име ют ме с то симп то мы за бо ле ва ния щи то вид ной 

же ле зы и фак то ры ри с ка сни же ния ее функ ции, те-

ра пия L-T4 впол не обос но ван на. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 6E
Ка ким об ра зом сле ду ет про во дить за ме с ти тель ную 

те ра пию, ес ли не воз мож ность до сти же ния ком пен са-
ции (нор ма ли за ции ТТГ) свя за на с не со блю де ни ем при-
ема пре па ра та? 

Ес ли стан дарт ная ре ко мен да ция о еже днев ном 

при еме L-T4 не со блю да ет ся, что не поз во ля ет до-

бить ся ком пен са ции ги по ти ре о за и нор ма ли за ции 

уров ня ТТГ, воз мо жен пе ре ход на од но крат ный еже-

не дель ный при ем всей за ме с ти тель ной до зы L-T4. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кая до ка за тель ность)

Ком мен та рий. Та кой ва ри ант те ра пии об суж дал ся уже 

мно го лет на зад, и хо тя бы ли по лу че ны впол не при ем ле-

мые ре зуль та ты кли ни че с ких ис сле до ва ний, он не при жил-

ся. В об щем и це лом, ес ли ис хо дить из то го, что за ме с ти-

тель ная те ра пия долж на мак си маль но ими ти ро вать про-

дук цию гор мо на в нор ме, то на зна че ние 700–1000 мкг L-T4 

один раз в не де лю это му не со от вет ст ву ет. Тем не ме нее 

хо те лось бы за ме тить, что та кая те ра пия в прин ци пе воз-

мож на и, во пре ки на пра ши ва ю щим ся опа се ни ям, до ста-

точ но бе зо пас на. Ки не ти ка L-T4 с пе ри о дом по лу жиз ни 

око ло не де ли в этом пла не до ста точ но бла го при ят на. Оче-

вид но, что та кая те ра пия ре аль но мо жет по на до бить ся 

лишь в край не ред ких слу ча ях. К ним с на тяж кой мож но 

от не с ти па ци ен тов с ог ра ни чен ны ми воз мож но с тя ми, тре-

бу ю щих по сто рон не го ухо да, ког да этот уход так же ог ра ни-

чен, воз мож но, ум ст вен но от ста лых па ци ен тов и т.п. Кста-

ти, нель зя ис клю чить, что про гресс фар ма ко ло гии дви нет-

ся и в этом на прав ле нии – к со зда нию пре па ра тов, ко то-

рые нуж но при ни мать до ста точ но ред ко, на при мер один 

раз в ме сяц. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 7A
Име ет ли ва ри а ция уров ня Т3 в пре де лах ре фе ренс-

ных зна че ний ка кое-то фи зи о ло ги че с кое или кли ни че с-
кое зна че ние? Име ет ли кли ни че с кое зна че ние его от-
но си тель но низ кий уро вень? 

Кли ни че с кое зна че ние ва ри а ции уров ня Т3 в пре-

де лах ре фе ренс но го ди а па зо на, а так же низ ко го уров-

ня Т3 на фо не за ме с ти тель ной те ра пии ги по ти ре о за 

не из ве ст но. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 7B
При во дит ли за ме с ти тель ная те ра пия L-T4, ко то-

рая обес пе чи ва ет нор ма ли за цию уров ня ТТГ, к нор ма-
ли за ции уров ня Т3? 

У па ци ен тов, по лу ча ю щих мо но те ра пию L-T4, 

обес пе чи ва ю щую нор маль ный уро вень ТТГ, мо жет 

оп ре де лять ся низ ко нор маль ный или да же не сколь ко 

сни жен ный уро вень Т3. Кли ни че с кое зна че ние это го 

фе но ме на не из ве ст но. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 7C
Есть ли дан ные о не ко ем рас пре де ле нии ти ре о ид-

ных гор мо нов меж ду раз ны ми тка ня ми в за ви си мо с ти от 
уров ня ТТГ? 

Есть дан ные о том, что мо жет быть не со от вет ст-

вие меж ду ре ак ци ей ги по фи за на оп ре де лен ный уро-

вень ти ре о ид ных гор мо нов, о ко то рой су дят по уров-

ню ТТГ, и ре ак ци ей на не го дру гих тка ней, о чем су-

дят по дру гим би о мар ке рам. Кли ни че с кое зна че ние 

это го фе но ме на не из ве ст но. 

Ком мен та рий. Об адек ват но с ти при ни ма е мой до зы 

L-T4 мы су дим по уров ню ТТГ, т.е. по ре ак ции ги по фи за на 

цир ку ли ру ю щий уро вень ти ре о ид ных гор мо нов. В этой 

свя зи воз ни ка ет за ко но мер ный во прос: мо жем ли мы по 

ре ак ции од но го толь ко ги по фи за су дить о том, что ос таль-

ным тка ням (мыш цам, нерв ной си с те ме, жи ро вой тка ни 

и т.д.) хва та ет ти ре о ид ных гор мо нов или, на обо рот, их 
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слиш ком мно го? Мар ке ров пе ри фе ри че с ких эф фек тов 

ти ре о ид ных гор мо нов из ве ст но ма ло. Один из них – уро-

вень хо ле с те ри на и ЛПНП, от ра жа ю щий ре ак цию пе че ни 

на цир ку ли ру ю щие ти ре о ид ные гор мо ны. Еще од ним мар-

ке ром яв ля ет ся секс-сте ро ид-свя зы ва ю щий гло бу лин. Эта 

ре ко мен да ция ба зи ру ет ся на ис сле до ва ни ях о том, что ряд 

пред по ла га е мых пе ри фе ри че с ких мар ке ров на фо не мо но-

те ра пии L-T4 от кло ня ют ся от нор мы, не смо т ря на нор-

маль ный уро вень ТТГ. Так, у су ще ст вен ной ча с ти па ци ен-

тов с ги по ти ре о зом на фо не адек ват ной, со глас но уров ню 

ТТГ, те ра пии L-T4 оп ре де ля ет ся по вы шен ный уро вень 

хо ле с те ри на и ЛПНП. Как ука за но, кли ни че с кое зна че ние 

это го фе но ме на не из ве ст но. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 7D
Долж но ли до сти же ние низ ко нор маль но го уров ня 

ТТГ или вы со ко нор маль но го уров ня Т3 быть це лью 
лече ния ги по ти ре о за в от дель ных груп пах па ци ен тов, 
в ча ст но с ти при ожи ре нии, де прес сии или по сле пол но-
го уда ле ния щи то вид ной же ле зы? 

Дан ных об эф фек тив но с ти до сти же ния низ ко-

нор маль но го ТТГ или вы со ко нор маль но го Т3 у па ци-

ен тов с ги по ти ре о зом и из быт ком мас сы те ла, де-

прес си ей, дис ли пи де ми ей или по сле пол но го уда ле-

ния щи то вид ной же ле зы, до ста точ ных для то го, что-

бы ре ко мен до вать этот под ход, не до ста точ но. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, уме рен ная до ка за-

тель ность)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 8A
Ка кие па ра ме т ры сле ду ет ис поль зо вать для оцен ки 

ком пен са ции вто рич но го ги по ти ре о за? 
У па ци ен тов с вто рич ным ги по ти ре о зом ос нов-

ным па ра ме т ром оцен ки ком пен са ции яв ля ет ся уро-

вень сво бод но го ти рок си на, ко то рый ре ко мен ду ет ся 

под дер жи вать в верх ней по ло ви не ре фе ренс но го 

диапа зо на. Це ле вой уро вень мо жет быть сни жен 

у по жи лых па ци ен тов и при тя же лых со пут ст ву ю щих 

за бо ле ва ни ях, ког да по вы шен риск ят ро ген но го ти-

ре о ток си ко за.  

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст-

во до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 8B 
Име ют ли цен ность кли ни че с кие дан ные для оцен-

ки адек ват но с ти за ме с ти тель ной те ра пии при вто рич-
ном ги по ти ре о зе? 

Хо тя оцен ка ди на ми ки кли ни че с ких симп то мов 

важ на в про цес се ле че ния, эти дан ные об ла да ют низ-

кой чув ст ви тель но с тью и спе ци фич но с тью. Дан ные 

о зна че нии кли ни че с ких по ка за те лей для оцен ки 

адек ват но с ти за ме с ти тель ной те ра пии вто рич но го 

ги по ти ре о за – в си ту а ции, ког да би о хи ми че с кие 

кон троль ные па ра ме т ры ог ра ни че ны од ним толь ко 

уров нем сво бод но го Т4, – весь ма ог ра ни че ны. 

(Сла бая ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст во до ка-

за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 8C
Име ет ли зна че ние оцен ка тка не вых пе ри фе ри че с-

ких мар ке ров уров ня ти ре о ид ных гор мо нов для оцен ки 
адек ват но с ти за ме с ти тель ной те ра пии вто рич но го ги-
по ти ре о за? 

У па ци ен тов с вто рич ным ги по ти ре о зом, у ко то-

рых един ст вен ным кон троль ным па ра ме т ром яв ля-

ет ся уро вень са мих ти ре о ид ных гор мо нов, в ка че ст ве 

до пол ни тель ных ме то дов оцен ки адек ват но с ти за ме-

с ти тель ной те ра пии мо гут ис поль зо вать ся пе ри фе ри-

че с кие мар ке ры уров ня ти ре о ид ных гор мо нов. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кая до ка за тель ность)

Ком мен та рий. При вто рич ном ги по ти ре о зе, ког да мы 

на зна ча ем па ци ен ту L-T4 и по том его же оп ре де ля ем в кро-

ви, мы оце ни ва ем не эф фект те ра пии на ка кие-то клет ки 

и тка ни (как при оп ре де ле нии ТТГ при пер вич ном ги по ти-

ре о зе), а по су ти фар ма ко ки не ти ку на зна чен но го пре па ра-

та. Дру го го вы хо да, ка за лось бы, нет, но эта ре ко мен да ция 

пред ла га ет в ка че ст ве до пол ни тель ных па ра ме т ров оце ни-

вать пе ри фе ри че с кие мар ке ры эф фек тов ти ре о ид ных гор-

мо нов, сре ди ко то рых в кли ни че с кой прак ти ке на и бо лее 

про сто оп ре де ле ние уров ня хо ле с те ри на, ко то рый от ра жа-

ет вли я ние ти ре о ид ных гор мо нов на пе чень и дру гие тка ни. 

Этот тест не столь спе ци фи чен, как уро вень ТТГ при ле че-

нии пер вич но го ги по ти ре о за, но впол не при ем лем. Сле ду-

ет по мнить о том, что у па ци ен та мо гут быть и дру гие при-

чи ны по вы ше ния уров ня хо ле с те ри на. Вто рич ный ги по ти-

ре оз, как пра ви ло, со че та ет ся со вто рич ным ги по го на диз-

мом и де фи ци том гор мо на рос та, ко то рые са ми по се бе 

мо гут быть при чи ной ги пер хо ле с те ри не мии. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 9A
Ка кие ме то ды мо гут ис поль зо вать ся в кли ни ке или 

в рам ках ис сле до ва ний с це лью оцен ки вли я ния за ме с-
ти тель ной те ра пии пер вич но го ги по ти ре о за на пси хо ло-
ги че с кое са мо чув ст вие, удов ле тво рен ность ле че ни ем 
и пред по чте ние его ва ри ан та? 

В на сто я щее вре мя от сут ст ву ют дан ные о чув ст-

ви тель но с ти и спе ци фич но с ти име ю щих ся ме то дов 

оцен ки вы ра жен но с ти симп то мов ги по ти ре о за, что 

не поз во ля ет ре ко мен до вать их для по всед нев ной 

кли ни че с кой прак ти ки. Даль ней шие ис сле до ва ния 

не об хо ди мы для то го, что бы со от не с ти и ком би ни-

ро вать кли ни че с кие ме то ды об сле до ва ния, спе ци фи-

че с кие ла бо ра тор ные те с ты и ме то ды оцен ки пси хи-

че с ких па ра ме т ров. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)
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РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 9B
Ка кие об сле до ва ния сле ду ет про ве с ти у па ци ен тов, 

по лу ча юob[ за ме с ти тель ную те ра пию по по во ду ги по-
тире о за, у ко то рых оп ре де ля ет ся нор маль ный уро вень 
ТТГ, но со хра ня ют ся симп то мы? 

У не боль шо го чис ла па ци ен тов с ком пен си ро-

ван ным ги по ти ре о зом и нор маль ным уров нем ТТГ 

мо гут оп ре де лять ся не кие симп то мы и об щее пло хое 

са мо чув ст вие не по нят ной эти о ло гии. В этих слу ча ях 

ре ко мен ду ет ся об сле до ва ние для вы яв ле ния дру гих 

при чин воз ник но ве ния этих симп то мов. Не об хо-

димы даль ней шие ис сле до ва ния для вы де ле ния под-

групп па ци ен тов, у ко то рых мо жет иметь пре иму ще-

ст ва ком би ни ро ван ная те ра пия. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 10A  
Мо жет ли L-Т4 на зна чать ся па ци ен там с нор маль-

ны ми ла бо ра тор ны ми по ка за те ля ми функ ции щи то вид-
ной же ле зы при на ли чии симп то мов, сход ных с та ко вы-
ми при ги по ти ре о зе? 

Мы на сто я тель но не ре ко мен ду ем на зна че ние 

L-T4 у па ци ен тов с не спе ци фи че с ки ми жа ло ба ми 

и нор маль ны ми ла бо ра тор ны ми по ка за те ля ми функ-

ции щи то вид ной же ле зы. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, вы со кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 10B 
Мо жет ли L-Т4 ис поль зо вать ся для ле че ния де-

прес сий у па ци ен тов с эу ти ре о зом? 
Мы не ре ко мен ду ем ис поль зо ва ние L-T4 для ле-

че ния де прес сии у па ци ен тов в эу ти ре о ид ном со сто-

я нии, по сколь ку дан ные кон тро ли ру е мых ис сле до ва-

ний об эф фек тив но с ти та ко го ле че ния от сут ст ву ют. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 10C
Мо жет ли ис поль зо вать ся L-T4 для ле че ния ожи-

ре ния у па ци ен тов без на ру ше ния функ ции щи то вид ной 
же ле зы? 

Мы не ре ко мен ду ем на зна че ние L-T4 па ци ен там 

с нор маль ной функ ци ей щи то вид ной же ле зы и ожи-

ре ни ем, по сколь ку от сут ст ву ют до ка за тель ст ва эф-

фек тив но с ти та ко го вме ша тель ст ва. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 10D
Мо жет ли L-Т4 на зна чать ся па ци ен там с нор маль-

ной функ ци ей щи то вид ной же ле зы и кра пив ни цей? 

Мы не ре ко мен ду ем на зна че ние L-Т4 па ци ен там 

с нор маль ной функ ци ей щи то вид ной же ле зы и кра-

пив ни цей, по сколь ку от сут ст ву ют до ка за тель ст ва 

эф фек тив но с ти та ко го вме ша тель ст ва. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 10E
Ка ко вы под хо ды к ле че нию ар ти фи ци аль но го ти-

рео ток си ко за? 
Ле че ние ар ти фи ци аль но го ти ре о ток си ко за под-

ра зу ме ва ет от ме ну пре па ра тов ти ре о ид ных гор мо нов 

с по сле ду ю щим обу че ни ем па ци ен та и/или кон суль-

та цию пси хи а т ра. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 11
Ка ко вы эти че с кие обя за тель ст ва вра чей, за ни ма ю-

щих ся ле че ни ем ги по ти ре о за? 
Кли ни че с кие эти че с кие прин ци пы в ле че нии 

ги по ти ре о за вра ща ют ся во круг двух ос нов ных эти че-

с ких прин ци пов в ме ди ци не: ока за ния эф фек тив ной 

по мо щи и “не на вре ди”, ко то рые ба зи ру ют ся на 

оцен ке со от но ше ния поль зы и ри с ка, а так же пред-

по ла га ют из бе га ние вра ча ми от кло не ний от при ня-

тых прин ци пов за ме с ти тель ной те ра пии, идя на по-

во ду у па ци ен та. До пол ни тель ны ми эти че с ки ми обя-

за тель ст ва ми яв ля ют ся про фес си о наль ная ком пе-

тент ность и че ст ность. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 12
Име ет ли пре иму ще ст ва экс тракт щи то вид ной 

желе зы для ле че ния взрос лых с ги по ти ре о зом пе ред те-
ра пи ей L-Т4?

Мы ре ко мен ду ем L-Т4 в ка че ст ве стан дарт но го 

сред ст ва для за ме с ти тель ной те ра пии пер вич но го 

гипо ти ре о за, ко то рое име ет пре иму ще ст во пе ред экс-

трак та ми щи то вид ной же ле зы. Не смо т ря на это, су-

ще ст ву ют пред ва ри тель ные дан ные крат ко сроч ных 

ис сле до ва ний, ко то рые по ка за ли, что часть па ци ен-

тов мо жет пред по честь экс тракт щи то вид ной же ле зы, 

т.е. вы со ко ка че ст вен ные дли тель ные кон тро ли ру е-

мые ис сле до ва ния, сви де тель ст ву ю щие о пре иму ще-

ст вах та ких экс трак тов, от сут ст ву ют. Кро ме то го, су-

ще ст ву ют про бле мы с бе зо пас но с тью ис поль зо ва ния 

экс трак тов, в ча ст но с ти свя зан ные с со дер жа ни ем 

в них су пра фи зи о ло ги че с ких доз Т3, что мо жет иметь 

не бла го при ят ный от да лен ный про гноз. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)
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РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 13A
Мо гут ли раз лич ные ва ри ан ты ге нов, от вет ст вен-

ных за об мен ти ре о ид ных гор мо нов (дей о ди на зы, 
транс пор те ры ти ре о ид ных гор мо нов), вли ять на тка не-
вой уро вень ти ре о ид ных гор мо нов в нор ме и при ги по ти-
ре о зе на фо не за ме с ти тель ной те ра пии? 

Спе ци фи че с кие по ли мор физ мы дей о ди наз мо-

гут быть ас со ци и ро ва ны с весь ма не боль ши ми от ли-

чи я ми уров ня ти ре о ид ных гор мо нов. На се го дняш-

ний день не до ста точ но дан ных для то го, что бы сде-

лать вы во ды о кли ни че с ком зна че нии вли я ния по ли-

мор физ мов дей о ди наз и транс пор те ров ти ре о ид ных 

гор мо нов на их тка не вой уро вень. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 13B
Име ет ли у взрос лых с пер вич ным ги по ти ре о зом 

ком би ни ро ван ная те ра пия L-T4 + L-T3 ка кие-то пре-
иму ще ст ва пе ред мо но те ра пи ей L-T4? 

Стро гих до ка за тельств то го, что ком би ни ро ван-

ная те ра пия име ет пре иму ще ст ва пе ред мо но те ра пи-

ей L-T4, нет. В свя зи с этим мы не ре ко мен ду ем ру-

тин ное на зна че ние ком би ни ро ван ной те ра пии L-T4 

+ L-T3 па ци ен там с пер вич ным ги по ти ре о зом, по-

сколь ку дан ные ран до ми зи ро ван ных ис сле до ва ний, 

срав ни ва ю щих ее с мо но те ра пи ей, не од но знач ны. 

(Сла бая ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 13C
Име ет ли пре иму ще ст ва ком би ни ро ван ная те ра пия 

L-T4 + L-T3 у па ци ен тов с пер вич ным ги по ти ре о зом, 
ко то рые про дол жа ют предъ яв лять жа ло бы на фо не 
адек ват но по до б ран ной мо но те ра пии L-T4 (нор маль-
ный ТТГ)? 

До ста точ ных до ка за тельств для то го, что бы ре ко-

мен до вать ру тин ное на зна че ние ком би ни ро ван ной 

те ра пии L-T4 + L-T3 па ци ен там с со хра ня ю щи ми ся 

симп то ма ми не смо т ря на ком пен са цию ги по ти ре о за 

на фо не мо но те ра пии L-T4, нет. Это свя за но с тем, 

что не по нят но от да лен ное со от но ше ние пре иму-

ществ и не до стат ков та ко го под хо да. Не об хо ди мы 

до пол ни тель ные ис сле до ва ния, вклю ча ю щие па ци-

ен тов, у ко то рых на фо не мо но те ра пии L-T4 при 

нормаль ном ТТГ со хра ня ет ся от но си тель но низ кий 

уро вень Т3, что мо жет поз во лить вы де лить груп пу 

паци ен тов, для ко то рой ком би ни ро ван ная те ра пия 

бу дет иметь пре иму ще ст ва. 

(Не до ста точ ная до ка за тель ность)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 13D 
Име ет ли зна че ние ге не ти че с кое об сле до ва ние 

с оцен кой по ли мор физ ма дей о ди на зы 2 ти па с це лью 
вы бо ра ком би ни ро ван ной те ра пии L-T4 + L-T3 для ле-
че ния ги по ти ре о за? 

Ге не ти че с кое об сле до ва ние с це лью вы бо ра ва-

ри ан та за ме с ти тель ной те ра пии в на сто я щее вре мя 

не ре ко мен ду ет ся по трем при чи нам: 

1. Не смо т ря на то что есть дан ные об ас со ци а ции 

от дель ных по ли мор физ мов ге на дей о ди на зы 2 ти па 

и луч ше го от ве та на ком би ни ро ван ную те ра пию, 

под тверж де ний это му в кон тро ли ру е мых кли ни че с-

ких ис сле до ва ни ях нет. 

2. Та кое ге не ти че с кое те с ти ро ва ние на се го д-

няш ний день до ступ но толь ко в рам ках на уч ных ис-

сле до ва ний.  

3. По сколь ку вли я ние ва ри а ции ге на дей о ди на-

зы 2 ти па на уро вень ти ре о ид ных гор мо нов пред став-

ля ет ся до ста точ но не боль шим, мож но пред по ла гать 

ку да боль шее зна че ние дру гих фак то ров (на при мер, 

ва ри а ции дру гих ге нов), ко то рые мо гут пре до пре де-

лять ин ди ви ду аль ность уров ня ти ре о ид ных гор мо нов 

у от дель ных па ци ен тов.  

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 14 
Есть ли дан ные в поль зу ис поль зо ва ния для ле че-

ния ги по ти ре о за мо но те ра пии L-Т3 или мо но те ра пии 
L-T3 за мед лен но го вы сво бож де ния?

Хо тя бы ли опуб ли ко ва ны крат ко сроч ные ис-

сле до ва ния, ре зуль та ты ко то рых по ка за ли бла го-

при ят ные эф фек ты мо но те ра пии L-T3 (триж ды 

в день) в пла не вли я ния на мас су те ла и ли пид ный 

спектр, не об хо ди мы дли тель ные кон тро ли ру е мые 

ис сле до ва ния с ис поль зо ва ни ем L-Т3 дли тель но го 

дей ст вия, преж де чем ре ко мен до вать его ши ро кое 

ис поль зо ва ние. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, сред нее ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 15A
Мо гут ли пре па ра ты ти ре о ид ных гор мо нов на зна-

чать ся па ци ен там с эу ти ре о зом и де прес си я ми? 
В ли те ра ту ре опуб ли ко ва но не сколь ко не кон-

тро ли ро ван ных не ран до ми зи ро ван ных ис сле до ва-

ний эф фек тив но с ти L-T3 у па ци ен тов с эу ти ре о зом 

и де прес си ей; для от ве та на этот во прос не об хо ди мы 

круп ные и дли тель ные ис сле до ва ния для оцен ки со-

от но ше ния поль зы и ри с ка те ра пии L-T3. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 15В
Мо гут ли пре па ра ты L-T3 на зна чать ся па ци ен там 

с эу ти ре о зом и ожи ре ни ем? 
Мы на сто я тель но не ре ко мен ду ем ис поль зо ва ние 

син те ти че с ко го L-T3 для ле че ния ожи ре ния вслед ствие 

от сут ст вия дан ных об эф фек тив но с ти та кой те ра пии. 
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(На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 16
Ка ко во на се го дняш ний день от но ше ние к за ме с-

титель ной те ра пии с ис поль зо ва ни ем не стан дарт ных 
пре па ра тов, со дер жа щих ти ре о ид ные гор мо ны (L-T4 
или L-T3)?  

Мы не ре ко мен ду ем ис поль зо ва ние не стан дарт-

ных пре па ра тов, со дер жа щих ти ре о ид ные гор мо ны 

(вклю чая ге ле вые кап су лы с ти рок си ном), по сколь ку 

до ка за тель ные дан ные об их эф фек тив но с ти и бе зо-

пас но с ти от сут ст ву ют. Ис клю че ние мо гут со став лять 

слу чаи ал лер гии на стан дарт ные пре па ра ты, не смо т-

ря на сме ну брен да или до зы, хо тя ис сле до ва ния 

в этом пла не от сут ст ву ют. 

(Стро гая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 17 
Мо гут ли для ле че ния ги по ти ре о за на зна чать ся 

пище вые до бав ки, ну т ри ци ен ты или ло каль ные сред ст-
ва для ле че ния ги по ти ре о за? 

Мы не ре ко мен ду ем на зна че ние пе ре чис лен ных 

средств как при эу ти ре о зе, так и для ле че ния ги по ти-

ре о за. Мы пре до сте ре га ем от ис поль зо ва ния фар ма-

ко ло ги че с ких доз йо да в свя зи с ри с ком раз ви тия 

ти ре о ток си ко за или ги по ти ре о за да же у лиц с нор-

маль ной функ ци ей щи то вид ной же ле зы. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 18
Ка ко вы эти че с кие прин ци пы, вклю чая пла ни ро-

вание ди зай на для ис сле до ва ний, изу ча ю щих ле че ние 
ги по ти ре о за? 

До ста точ ных дан ных для то го, что бы раз ре шить 

раз но гла сия меж ду кли ни че с ки ми экс пер та ми в об-

ла с ти па то ло гии щи то вид ной же ле зы в этом пла не, 

нет. Это воз мож но толь ко на ос но ва нии ка че ст вен но 

ор га ни зо ван ных ис сле до ва ний с до ста точ ной ста ти с-

ти че с кой мощ но с тью, ко то рые по свя ще ны эф фек-

тив но с ти мо но те ра пии, ком би ни ро ван ной те ра пии 

или дру гим ва ри ан там ле че ния. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 19 
Есть ли до ка за тель ст ва в от но ше нии су ще ст во ва-

ния “син д ро ма Уил со на” и по ка за ний для на зна че ния 
в этой си ту а ции воз ра с та ю щих доз L-T3? 

За слу жи ва ю щие до ве рия на уч ные дан ные в поль-

зу су ще ст во ва ния так на зы ва е мо го “син д ро ма Уил со-

на” от сут ст ву ют, и мы не ре ко мен ду ем ис поль зо вать 

L-T3 в воз ра с та ю щей до зе по это му по ка за нию, по-

сколь ку дан ных об эф фек тив но с ти та ко го на зна че-

ния нет, но оно не сет риск, свя зан ный с ти ре о ток си-

ко зом. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

Ком мен та рий. Хо чет ся на пом нить не мно го о так на зы-

ва е мом “син д ро ме Уил со на”. Это ско рее на ри ца тель ное 

кон ца 90-х го дов про шло го ве ка, ко то рым обо зна ча лась 

симп то ма ти ка, по хо жая на ги по ти ре оз, при нор маль ном 

ре зуль та те гор мо наль но го ис сле до ва ния. Ее опи сал аме ри-

кан ский док тор Уил сон и сам же на звал этот “син д ром” 

сво им име нем, пред ло жив при нем ис поль зо вать L-T3 в воз-

ра с та ю щей до зе. Дан ный “тер мин” ока зал ся тем не ме нее 

весь ма удо бен для обо зна че ния этой до ста точ но ча с той 

си ту а ции, с ко то рой стал ки ва ют ся эн до кри но ло ги, хо тя 

та ко го син д ро ма не су ще ст ву ет. Ес ли по ис кать в ин тер не те, 

ока жет ся, что у “син д ро ма Уил со на” до сих пор есть мно го 

при вер жен цев, в том чис ле и в на шей стра не. 

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 20A
У па ци ен тов гос пи та ли зи ро ван ных, но не в кри ти-

че с ком со сто я нии нуж но ли как-то ме нять те ра пию 
L-T4, ес ли об на ру жи ва ет ся по вы шен ный уро вень ТТГ? 

У гос пи та ли зи ро ван ных па ци ен тов с ди а гно с-

тиро ван ным ра нее ги по ти ре о зом при вы яв ле нии по-

вы шен но го ТТГ ре ко мен ду ет ся кор рек ция за ме с ти-

тель ной те ра пии L-T4. К фак то рам, ко то рые в этой 

свя зи не об хо ди мо при ни мать в рас чет, от но сят ся тя-

жесть ги по ти ре о за, со пут ст ву ю щие де ком пен си ро-

ван ные за бо ле ва ния, осо бен но с ти про во ди мой те ра-

пии L-T4 (до за, вре мя при ема, фак то ры, вли я ю щие 

на аб сорб цию). 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 20B
У па ци ен тов гос пи та ли зи ро ван ных, но не в кри ти-

че с ком со сто я нии, ко то рые уже по лу ча ют за ме с ти тель-
ную те ра пию, долж но ли быть це лью ле че ния до сти же-
ние нор маль но го уров ня ТТГ? 

Те ра пев ти че с кой це лью ле че ния L-T4 у па ци ен-

тов, не на хо дя щих ся в кри ти че с ком со сто я нии, яв ля-

ет ся дли тель ная нор ма ли за ция уров ня ТТГ. Мы не 

ре ко мен ду ем ти т ра цию до зы L-T4 по уров ню сво бод-

но го Т4, за ис клю че ни ем си ту а ций, ког да на ТТГ 

нель зя по ла гать ся, на при мер, по сле опе ра ций на 

гипо фи зе. 

(На сто я тель ная ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во 

до ка за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 20C
У па ци ен тов гос пи та ли зи ро ван ных, но не в кри ти-

че с ком со сто я нии, ко то рые уже по лу ча ют за ме с ти тель-
ную те ра пию, ка кой пре па рат и путь его вве де ния ре ко-
мен ду ют ся?
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Для этих па ци ен тов ре ко мен ду ет ся пе ро раль ное 

на зна че ние L-T4. Ес ли это не о су ще ст ви мо, мож но 

ис поль зо вать дру гие эн те раль ные пу ти вве де ния. Тем 

не ме нее, ес ли есть ве с кие до ка за тель ст ва на ли чия 

у па ци ен та ма ль аб сорб ции или дру гие кли ни че с кие 

при чи ны, по ко то рым эн те раль но L-Т4 на зна чен 

быть не мо жет, пре па рат мо жет быть на зна чен вну т-

ри вен но до тех пор, по ка его аб сорб ция не улуч шит-

ся. При вну т ри вен ном вве де нии L-Т4 его до за со став-

ля ет 75% от на зна ча е мой пе ро раль но. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 20D
У па ци ен тов гос пи та ли зи ро ван ных, но не в кри ти-

че с ком со сто я нии, ко то рые уже по лу ча ют за ме с ти тель-
ную те ра пию, есть ли не об хо ди мость ис клю чать над по-
чеч ни ко вую не до ста точ ность? 

Для этой груп пы па ци ен тов сле ду ет иметь в ви ду 

воз мож ность раз ви тия над по чеч ни ко вой не до ста-

точ но с ти. При до ста точ ных для это го кли ни че с ких 

дан ных или би о хи ми че с ких при зна ках не об хо ди мо 

про ве с ти те с ты, ис клю ча ю щие над по чеч ни ко вую не-

до ста точ ность, или при не об хо ди мо с ти на зна чить 

эм пи ри че с кое ле че ние. 

(Стро гая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 21A 
Ка ким об ра зом про во дить ле че ние у па ци ен тов, 

нахо дя щих ся в мик се де ма тоз ной ко ме? 
В на ча ле при ме ди ка мен тоз ной ко ме не об хо-

димо на зна че ние L-T4 вну т ри вен но. На зна ча ет ся 

болюс ная до за 200–400 мкг L-T4, мень шая – не круп-

ным и по жи лым па ци ен там, а так же при на ли чии 

в анам не зе ише ми че с кой бо лез ни и арит мий серд ца. 

В даль ней шем су точ ная за ме с ти тель ная до за рас счи-

ты ва ет ся ис хо дя из 1,6 мкг на кг ве са (на пер ораль-

ный при ем), при этом ес ли до за L-Т4 вво дит ся вну т-

ри  вен но, она со став ля ет 75% от рас чет ной для пе ро-

раль но го при ема. Пе ро раль ная или эн те раль ная те ра-

пия (ес ли пер вая не воз мож на) мо жет быть на зна че на 

по сле кли ни че с кой ста би ли за ции па ци ен та. 

(Стро гая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 21B 
Нуж но ли па ци ен там, на хо дя щим ся в мик се де ма-

тоз ной ко ме, на фо не те ра пии L-T4 эм пи ри че с ки на зна-
чать глю ко кор ти ко и ды? 

Эм пи ри че с кое на зна че ние глю ко кор ти ко и дов 

яв ля ет ся ча с тью на чаль ной те ра пии мик се де ма тоз-

ной ко мы пе ред на ча лом те ра пии L-T4; они на зна ча-

ют ся вну т ри вен но в до зах, при ня тых для стрес сор-

ных со сто я ний. 

(Стро гая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 21C
Нуж но ли для ле че ния мик се де ма тоз ной ко мы по-

ми мо L-T4 ис поль зо вать L-T3? 
Ес ли ис хо дить из то го, что при мик се де ма тоз ной 

ко ме мо жет быть на ру ше на кон вер сия Т4 в Т3, до пол-

ни тель ное к L-T4 вну т ри вен ное вве де ние L-T3 мо жет 

ис поль зо вать ся. Вы со ких доз не об хо ди мо из бе гать, 

по сколь ку вы со кий уро вень Т3 в кро ви ас со ци и ро ван 

с боль шей смерт но с тью. На зна ча ет ся бо люс ная до за 

в 5–20 мкг, по сле че го она сни жа ет ся до 2,5–10 мкг 

каж дые 8 ч, при этом мень шие до зы на зна ча ют ся 

некруп ным па ци ен там, в по жи лом воз ра с те и при 

нали чии в анам не зе ише ми че с кой бо лез ни и арит мий 

серд ца. Ле че ние мо жет быть про дол же но до яв но го 

кли ни че с ко го улуч ше ния (на при мер, до то го, как 

паци ент при дет в со зна ние и ста би ли зу ют ся кли ни-

че с кие по ка за те ли). 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 21D 
Ка ко вы долж ны быть це ли ле че ния па ци ен тов, 

уже по лу ча ю щих L-T4 и на хо дя щих ся в мик се де ма тоз-
ной ко ме? 

Вну т ри вен ное вве де ние L-T4 па ци ен там с тя же-

лым ги по ти ре о зом мо жет при ве с ти к улуч ше нию 

сер деч но-со су ди с тых, по чеч ных, ле гоч ных и ме та бо-

ли че с ких па ра ме т ров в те че ние не де ли. Уро вень Т4 

и Т3 в кро ви мо жет уве ли чить ся или нор ма ли зо вать-

ся на про тя же нии то го же вре ме ни, тог да как нор-

ма ли за ция ТТГ за паз ды ва ет. Та ким об ра зом, те ра-

пев ти че с ки ми це ля ми ле че ния ме ди ка мен тоз ной 

ко мы яв ля ют ся по яв ле ние со зна ния, нор ма ли за ция 

сер деч ной и ле гоч ной функ ции. Це ле со об раз но оп-

ре де ле ние уров ня ти ре о ид ных гор мо нов каж дые 

1–2 дня для то го, что бы быть уве рен ным в их по ло-

жи тель ной ди на ми ке. Не смо т ря на то что оп ти маль-

ный уро вень ТТГ и ти ре о ид ных гор мо нов в этом 

со сто я нии не до ста точ но точ но оп ре де лен, от сут ст-

вие их по ло жи тель ной ди на ми ки сле ду ет рас сма т-

ри вать как по ка за ние к по вы ше нию доз пре па ра тов 

ти ре о ид ных гор мо нов, а вы со кий уро вень Т3 в кро-

ви – к их сни же нию. 

(Стро гая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)
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РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 22A
У гос пи та ли зи ро ван ных па ци ен тов с син д ро мом 

эу ти ре о ид ной па то ло гии есть ли не об хо ди мость в на-
зна че нии L-T4? 

Мы не ре ко мен ду ем на зна че ние L-T4 для ле че-

ния син д ро ма эу ти ре о ид ной па то ло гии у па ци ен тов, 

на хо дя щих ся в кри ти че с ком со сто я нии. Не сколь ко 

ран до ми зи ро ван ных кон тро ли ру е мых ис сле до ва ний 

не по ка за ли в этом пла не зна чи мых кли ни че с ких 

пре иму ществ, но они бы ли не од но знач ны в пла не 

бе зо пас но с ти та кой так ти ки. 

(Стро гая ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст во до ка-

за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 22B
У гос пи та ли зи ро ван ных па ци ен тов с син д ро мом 

эу ти ре о ид ной па то ло гии есть ли не об хо ди мость в на-
зна че нии L-T3? 

Мы не ре ко мен ду ем на зна че ние L-T4 для ле че ния 

син д ро ма эу ти ре о ид ной па то ло гии у па ци ен тов, на-

хо дя щих ся в кри ти че с ком со сто я нии. Хо тя на зна че-

ние в этой си ту а ции ма лых доз L-T3, по име ю щим ся 

дан ным, бе зо пас но, но оно и не при нес ло кли ни че с-

ких пре иму ществ. 

(Сла бая ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст во до ка-

за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 22C
У гос пи та ли зи ро ван ных па ци ен тов с сер деч ной 

пато ло ги ей, та кой как вы ра жен ная сер деч ная не до ста-
точ ность, и низ ким уров нем Т3 в кро ви сле ду ет ли на чи-
нать за ме с ти тель ную те ра пию с пре па ра тов L-Т3? 

Мы не ре ко мен ду ем ру тин ное ис поль зо ва ние 

L-Т3 гос пи та ли зи ро ван ным па ци ен там с сер деч ной 

не до ста точ но с тью и низ ким уров нем Т3 в кро ви, 

при этом ба зи ру ем ся на сме шан ных дан ных крат ко-

сроч ных ис сле до ва ний, ис хо дя из ги по те ти че с ко го 

ри с ка та кой те ра пии и в ожи да нии даль ней ших ран-

до ми зи ро ван ных ис сле до ва ний, изу ча ю щих со от но-

ше ние поль зы и ри с ка. 

(Сла бая ре ко мен да ция, уме рен ное ка че ст во до ка-

за тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 23
Сле ду ет ли на зна чать ана ло ги ти ре о ид ных гор мо-

нов па ци ен там в эу ти ре о ид ном со сто я нии при из ме-
нени ях, встре ча ю щих ся при ги по ти ре о зе, та ких как 
дис ли пи де мия? 

Не смо т ря на дан ные до кли ни че с ких ис сле до ва-

ний, ко то рые сви де тель ст ву ют о пер спек тив но с ти 

ана ло гов ти ре о ид ных гор мо нов, мы не ре ко мен ду ем 

их ис поль зо вать в свя зи с от сут ст ви ем чет ких дан ных 

об их по боч ных эф фек тах. 

(Стро гая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 24A  
Ка ко вы це ле вые ла бо ра тор ные и кли ни че с кие 

пара ме т ры при ле че нии па ци ен тов с ге не ти че с ки ми 
син д ро ма ми ре зи с тент но с ти к ти ре о ид ным гор мо нам? 

Це ля ми ле че ния па ци ен тов с ге не ти че с ки ми 

син д ро ма ми ре зи с тент но с ти к ти ре о ид ным гор мо нам 

яв ля ют ся умень ше ние симп то мов, обус лов лен ных 

из бы точ ной сиг на ли за ци ей от ре цеп то ров TR-аль фа, 

и ми ни ми за ция симп то мов, обус лов лен ных де фи ци-

том сиг на лов от ре цеп то ров TR-бе та. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

РЕ КО МЕН ДА ЦИЯ 24B
Ка ко ва роль ана ло гов ти ре о ид ных гор мо нов в ле-

че нии па ци ен тов с ге не ти че с кой ре зи с тент но с тью к ти-
ре о ид ным гор мо нам? 

Хо тя пред ва ри тель ные ре зуль та ты на зна че ния 

трий од-ти ро ук сус ной кис ло ты (TRIAC) не боль шим 

груп пам па ци ен тов с ре зи с тент но с тью к ти ре о ид ным 

гор мо нам до ста точ но мно го обе ща ю щие, не об хо ди-

мы до пол ни тель ные ис сле до ва ния, для то го что бы 

ре ко мен до вать ее ши ро кое при ме не ние по это му по-

ка за нию. 

(Сла бая ре ко мен да ция, низ кое ка че ст во до ка за-

тель но с ти)

Ин фор ма ция о кон флик те ин те ре сов
Ав тор дек ла ри ру ет от сут ст вие яв ных и по тен ци-

аль ных кон флик тов ин те ре сов, свя зан ных с пуб ли-

ка ци ей на сто я щей ста тьи.
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