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Аннотация. Исследование фокусируется на анализе клинико-морфологических 

проявлений и факторов риска развития поражений легких у пациентов с ревматоидным 

артритом (РА). Поражение легких при РА является значимым клиническим осложнением, 

ведущим к ухудшению прогноза и качества жизни пациентов. В рамках данной работы были 

изучены медицинские данные 300 пациентов, подвергшихся диагностике и лечению в период с 

2019 по 2022 год. Применение рентгенографии, компьютерной томографии и 

гистологического анализа позволило выявить основные морфологические изменения в легких, 

такие как интерстициальные нарушения и фиброз, а также оценить их корреляцию с 

клиническими параметрами болезни. Результаты указывают на значительную роль 

продолжительности РА, уровня ревматоидного фактора и анти-ЦЦП антител в развитии 

легочных осложнений. Определение этих факторов риска представляет важный шаг к 

оптимизации стратегий профилактики и терапии поражения легких. Исследование 

подчеркивает необходимость ранней диагностики и адаптированного подхода к лечению 

пациентов с РА для минимизации риска и тяжести легочных проявлений. 

Калит сўзлар: ревматоидный артрит, поражение легких, клинико-морфологические 

проявления, факторы риска, интерстициальная болезнь легких, пульмонология. 

 

 

Актуальность: 

Ревматоидный артрит (РА) — это системное аутоиммунное заболевание, характеризующееся 

хроническим воспалением суставов и потенциальным поражением различных внесуставных 

органов, включая легкие. Поражение легких при РА является одним из наиболее значимых и 

часто встречающихся осложнений, которое влияет на общую продолжительность и качество 

жизни пациентов. Примерно у 10-20% пациентов с РА наблюдаются клинически значимые 

легочные проявления, которые могут прогрессировать до серьезных состояний, таких как 

интерстициальная болезнь легких, плеврит, пульмональная гипертензия и др.  

Необходимость исследований в этой области обусловлена высокой частотой легочных 

проявлений у пациентов с РА, сложностью их диагностики и лечения, а также значительным 

влиянием на прогноз заболевания. Современные данные подчеркивают важность раннего 

выявления легочных проявлений для своевременного начала адекватной терапии и 

предотвращения прогрессирования осложнений. Также актуальным является определение 
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факторов риска развития поражений легких, что позволит разработать целенаправленные 

профилактические меры и улучшить исходы для данной категории пациентов. 

Разработка и апробация новых диагностических и терапевтических подходов, основанных на 

глубоком понимании механизмов поражения легких при ревматоидном артрите, является 

критически важной задачей, которая поможет оптимизировать лечение пациентов и снизить 

уровень инвалидизации и смертности от данного осложнения. 

Цель: 

Целью данного исследования является определение клинико-морфологических проявлений и 

факторов риска поражения легких у пациентов с ревматоидным артритом для улучшения 

стратегий диагностики и лечения. 

Материалы и методы: 

Для данного исследования были выбраны медицинские данные 300 пациентов с 

диагностированным ревматоидным артритом, проходивших лечение в специализированных 

медицинских центрах с 2019 по 2022 год. Включение в исследование требовало наличия 

подтвержденного диагноза РА согласно критериям ACR/EULAR и наличия полных 

медицинских данных, включая результаты рентгенографии грудной клетки, 

высокоразрешающей компьютерной томографии (ВРКТ) легких, а также результаты 

лабораторных анализов. 

Для анализа данных применялись статистические методы, включая дескриптивную статистику, 

корреляционный анализ и многофакторный регрессионный анализ для определения факторов 

риска, ассоциированных с поражением легких. Оценка морфологических изменений легких 

осуществлялась на основании томографических и гистологических данных, полученных в 

результате биопсии при необходимости. 

Исследование проводилось с соблюдением этических стандартов и получением согласия от 

всех участников. Данные были анонимизированы для обеспечения конфиденциальности 

информации о пациентах. Эти подходы позволили обеспечить высокий уровень надежности и 

валидности получаемых результатов. 

Результаты: 

Анализ клинических и морфологических данных 300 пациентов с ревматоидным артритом 

показал, что наиболее распространенными морфологическими изменениями в легких у этой 

категории пациентов являются интерстициальные нарушения, фиброз легких и формирование 

гранулем. В частности, интерстициальные нарушения были обнаружены у 45% пациентов, 

фиброз легких - у 30%, а гранулематозные изменения - у 25% изученных случаев.  

Статистический анализ выявил, что наиболее значимыми факторами риска поражения легких у 

пациентов с РА являются продолжительность болезни, высокие уровни ревматоидного фактора 

и наличие анти-ЦЦП антител. Пациенты с продолжительностью РА более 10 лет в три раза 

чаще сталкивались с серьезными легочными осложнениями по сравнению с теми, у кого 

болезнь диагностирована менее 5 лет. Аналогично, высокий уровень ревматоидного фактора и 

наличие анти-ЦЦП антител коррелировали с более выраженными и более частыми 

морфологическими изменениями в легких. 

Помимо этих факторов, было также установлено, что пациенты с активной фазой артрита (по 

шкале DAS28 более 5.1) имели значительно более высокий риск развития интерстициальной 

болезни легких и фиброза по сравнению с пациентами с низкой активностью заболевания. Это 
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подчеркивает взаимосвязь между активностью воспалительного процесса в суставах и 

поражением легких. 

Заключение: 

Исследование подтвердило, что ревматоидный артрит ассоциируется с серьезными 

морфологическими изменениями легких, которые могут значительно ухудшить прогноз и 

качество жизни пациентов. Выявленные факторы риска, включая продолжительность 

заболевания, уровень ревматоидного фактора и наличие анти-ЦЦП антител, а также активность 

артрита, должны быть учтены при разработке стратегий диагностики и лечения. 

На основании полученных данных можно рекомендовать регулярное проведение 

рентгенографии и ВРКТ для пациентов с высокими рисками, что позволит своевременно 

выявлять легочные изменения и начинать адекватную терапию. Также результаты 

подчеркивают необходимость интеграции ревматологов и пульмонологов в процесс ухода за 

пациентами с РА для обеспечения комплексного подхода к лечению. 
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