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У збірник включено тези доповідей, в яких розглянуто фактори та 

предиктори ризику неінфекційних захворювань (НІЗ); епідеміологія НІЗ; 

сучасні клінічні, лабораторні та інструментальні методи діагностики НІЗ в 

медичній практиці; заходи щодо попередження, раннього виявлення та 

зниження ризику НІЗ; первинна і вторинна профілактика НІЗ; заходи щодо 

попередження та усунення негативного впливу на здоров‘я людини 

несприятливих факторів оточуючого середовища; медичні та соціальні 

аспекти виникнення НІЗ внутрішніх органів. 

 

Матеріали конференції призначені для спеціалістів різних медичних 

спеціальностей, що займаються проблемами теоретичної та практичної 

медицини, а також студентам медичних закладів. 

 

 

 

 

 

 
 ГУ ―Национальный институт терапии имени Л. Т. Малой НАМН Украины‖, 2016 
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КЛІНІЧНА ЕФЕКТИВНІСТЬ СТАТИНІВ У ХВОРИХ 

НА РЕВМАТОЇДНИЙ АРТРИТ 

Мікулець Л. В., Ілащук Т. О. 

ВДНЗ України «Буковинський державний медичний університет», 

м. Чернівці 

Серцево-судинні захворювання (ССЗ) є однією із основних причин 

смертності при ревматоїдному артриті (РА). В літературних джерелах 

наводяться суперечливі дані про використання статинів у хворих на РА, 

що свідчить про недостатню увагу до проблеми профілактики ССЗ у цієї 

категорії пацієнтів.  

Метою дослідження було підвищення ефективності лікування хворих 

на ревматоїдний артрит шляхом включення до базисної терапії 

розувастатину.  

Матеріали і методи дослідження. У дослідження включено 43 

хворих на РА. Обстеження пацієнтів проводили згідно протоколу (індекс 

DAS28, візуальна аналогова шкала (ВАШ), час ранкової скутості). 

Дослідження ліпідного обміну включало: визначення рівня загального 

холестерину (ЗХС), ХС ліпопротеїдів високої (ХСЛПВЩ) і низької 

щільності (ХСЛПНЩ), індекс атерогенності (ІА), тригліцеридів (ТГ). 

Оцінку сумарного кардіоваскулярного ризику проводили за допомогою 

таблиці SCORE. Обстежених пацієнтів розподілено на групи: основна 

(n = 20) (базисна терапія і розувастатин, 10 мг 1 раз на добу) і порівняння 

(n = 23) (базисна терапія, що включала метотрексат, нестероїдні 

протизапальні препарати, глюкокортикоїди в середніх терапевтичних 

дозах).  

Результати. Внаслідок проведеного лікування встановлено, що у 

хворих як основної, так і групи порівняння, спостерігалась позитивна 

динаміка клінічних показників активності запального процесу (DAS28, 

ВАШ, час ранкової скутості). В основній групі спостерігалось достовірне 

їх зниження (р < 0,05), в той же час як у групі порівняння була тенденція 

до зниження. Відзначали також зниження показників: СРБ (Δ137 % 

основної групи і Δ221 % групи порівняння), ШОЕ (Δ139 % і Δ226 % 

відповідно). Відмічали також зміни і в ліпідному профілі. Достовірно 

знижувались в основній групі показники ЗХС (Δ131 % проти Δ215 %), 

ХСЛПНЩ (Δ119 % проти Δ28 %) і ІА (Δ129 % і Δ216 %, відповідно) . 

Висновки. Включення в комплексну терапію у хворих на РА статинів 

сприяє значному зниженню рівнів ЗХС, ХС ЛПНЩ, а також позитивно 

впливає на активність процесу, знижуючи рівень білків гострої фази. 

Додатковими показами для призначення статинів є висока активність 

процесу і пізній початок захворювання. Використання статинів при РА, 

враховуючи їх гіполіпідемічні та протизапальні ефекти, може бути 

ефективним засобом для успішної профілактики серцево-судинних 

ускладнень.  
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