Краткий отчет о проведении заседания ревматологической секции

МГНОТ

01.03.2016 г. состоялось очередное  заседание ревматологической секцииМГНОТ, посвящённое клиническим рекомендациям по профилактике, диагностике и лечению дефицита витамина Д. Общество проводилось под председательствомд.м.н., проф. Ананьевой Л.П. В качестве докладчиков выступили зав.лаборатории остеопороза д.м.н. Торопцова Н.В. и с.н.с.. к.м.н.  Никитинская О.А.

Н. В. Торопцова рассказала  о роли витамина D и кальция в здоровье костной ткани и их внескелетных эффектах, представила данные о распространённости дефицита витамина D в мире и в России, подчеркнула важность контроля витамина Dу больных ревматическими заболеваниями, а так же представила новые рекомендации по профилактике, диагностике и лечению дефицита витамина D и кальция среди взрослого населения и у пациентов с остеопорозом, которые были разработаны ведущими российскими специалистами в области остеопороза и других метаболических заболеваний скелета.Были детально рассмотреныклинические и лабораторные признаки дефицита витамина D, выделены группы риска по дефициту витамина D, даны определения понятий выраженный дефицит, дефицит, недостаточность и норма - в зависимости отзначения уровня 25 ОН витамина D в крови. Особое внимание было уделено  дозировкам витаминаD, назначаемого как  профилактически в различные возрастные периоды жизни человека, так и для лечения пациентов с дефицитом витамина D иу больных с остеопорозом. 

Более подробно принципы профилактики и лечения дефицита и недостаточности витаминаD были рассмотрены во время разбора конкретных клиническихситуаций - у больных с ревматическими заболеваниями, который провела Никитинская О.А в форме интерактивного общения с врачами, присутствовавшими на заседании ревматологической секции. В процессе обсуждения пациентов с РА и СКВ были сделаны акценты на дозах витамина D, которые требуются больным в комплексной терапии ревматических  заболеваний. В конце заседания  докладчики ответили на многочисленные вопросы присутствовавших слушателей.
