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 У збірник включено тези доповідей, що подані до участі у науково-

практичній конференції з міжнародною участю ―Хронічні неінфекційні 

захворювання: заходи профілактики і боротьби з ускладненнями‖. В них 

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; інноваційні підходи до вирішення проблеми; медичні та 

соціальні аспекти виникнення НІЗ внутрішніх органів; наукові та 

практичні аспекти хронізації неінфекційних захворювань внутрішніх 

органів. 

 

 Матеріали конференції призначені для вчених та спеціалістів, що 

займаються проблемами теоретичної та практичної медицини. 

 

 

 

 

 

 
 ГУ ―Национальный институт терапии имени Л. Т. Малой НАМН Украины‖, 2015 
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МОНІТОРУВАННЯ АРТЕРІАЛЬНОГО ТИСКУ  

У ХВОРИХ РЕВМАТОЛОГІЧНОГО ПРОФІЛЮ 

Мікулець Л. В., Ілащук Т. О., 
*
Захарчук Т. В., 

*
Гончар Л. В. 

ВДНЗ України «Буковинський державний медичний університет», 
*
КМУ МКЛ № 3, м. Чернівці, Україна 

Актуальність. Незважаючи на значні успіхи у лікуванні, смертність 

хворих на ревматоїдний артрит (РА) вище за середні показники у 

популяції. Це пов‘язано з виникненням численних ускладнень. Розвитку 

артеріальної гіпертензії сприяє медикаментозне лікування, зокрема 

призначення нестероїдних протизапальних препаратів і глюкокортикоїдів. 

Мета роботи. Дослідити особливості добового коливання 

артеріального тиску у пацієнтів із РА і остеоартрозом (ОА), виявити 

зв'язок больового синдрому і рівня артеріального тиску. 

Матеріали і методи. У дослідження залучено 27 хворих на РА і 37 

пацієнтів з ОА. Діагноз верифіковано згідно критеріїв, запропонованих 

АRA (1987), наказу МОЗ України №263 від 11.04.2014. Обстеження 

хворих, крім рутинних методів, включало добове моніторування 

артеріального тиску (ДМАТ). При статистичному аналізі даних 

застосовували пакет програм STATISTIKA 6.0 з використанням 

стандартних методів обробки інформації. 

Результати. Найменші показники ДМАТ у хворих на ОА 

спостерігались в нічний час (з 24.00 год. до 5.00 год.). З 06.00 год. до 12.00 

год. реєструвалось незначне збільшення показників АТ до 145/92 мм рт. ст. 

З 12.00 год. до 18.00 год. відмічалось поступове наростання АТ до середніх 

величин (162/98 мм рт. ст.). Починаючи з 18.00 год. до 24.00 год., після 

активного фізичного навантаження, показники АТ досягають максимальних 

рівнів (175/103 мм рт. ст). У групі пацієнтів із РА при ДМАТ значне 

підвищення показників спостерігали в нічний час, особливо в другу 

половину. У денний час показники суттєво не відрізнялись від аналогічних 

у пацієнтів із ОА. Порівнюючи дані ДМАТ і візуальної аналогової шкали 

болі у пацієнтів із ОА виявили, що пікові значення припадали з 20.00 год. до 

22.00 год., і співпадали з максимальними значеннями АТ. З 24.00 год. до 

6.00 год. спостерігалось зниження інтенсивності болю, а мінімальні 

показники – з 6.00 год. до 11.00 год. З 12.00 год. (т.б. з часу активної 

трудової діяльності) виявлено посилення інтенсивності больового 

синдрому. У хворих на РА максимальну вираженість болю спостерігали у 

другій половині ночі, а посилення – з 22.00 год.  

Висновок. Таким чином, у хворих на остеоартроз і ревматоїдний 

артрит спостерігали паралелі між коливаннями АТ і динамікою больового 

синдрому. При цьому виявили відмінності між динамікою болю і рівнем 

артеріального тиску у пацієнтів даних груп. Ці особливості необхідно 

враховувати при призначенні патогенетичної гіпотензивної терапії.  
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