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РЕВМАТОИДНЫЙРЕВМАТОИДНЫЙ АРТРИТАРТРИТ

хроническоехроническое заболеваниезаболевание соединительнойсоединительной тканиткани
сс прогрессирующимпрогрессирующим эрозивноэрозивно--деструктивнымдеструктивным
поражениемпоражением преимущественнопреимущественно периферическихпериферических
суставовсуставов
вв рядеряде случаевслучаев сс развитиемразвитием васкулитаваскулита ии
поражениемпоражением кожикожи, , мышцмышц, , внутреннихвнутренних органоворганов ии
системсистем





ПАТОГЕНЕЗПАТОГЕНЕЗ РЕВМАТОИДНОГОРЕВМАТОИДНОГО АРТРИТААРТРИТА

вирусвирус ии другиедругие
этиологическиеэтиологические факторыфакторы

генетическигенетически детерминированнаядетерминированная
измененнаяизмененная иммуннаяиммунная

реактивностьреактивность

ПОВРЕЖДЕНИЕПОВРЕЖДЕНИЕ СИНОВИАЛЬНОЙСИНОВИАЛЬНОЙ ОБОЛОЧКИОБОЛОЧКИ

образованиеобразование
аутоантигеноваутоантигенов

местнаяместная иммуннаяиммунная
реакцияреакция

образованиеобразование
аггрегированногоаггрегированного JgGJgG

плазматическиеплазматические клеткиклетки
синовиальнойсиновиальной оболочкиоболочки
ии лимфоцитылимфоциты

образованиеобразование иммунныхиммунных
комплексовкомплексов

выработкавыработка антителантител кк JgGJgG
-- ревматоидныйревматоидный факторфактор

РАЗВИТИЕРАЗВИТИЕ ВОСПАЛЕНИЯВОСПАЛЕНИЯ НАНА ИММУННОЙИММУННОЙ ОСНОВЕОСНОВЕ
вв синовиальнойсиновиальной оболочкеоболочке, , микроциркуляторноммикроциркуляторном руслерусле, , 

органахорганах, , тканяхтканях

деструкциядеструкция хрящахряща, , самоподдерживающийсамоподдерживающий синовитсиновит, , висцеритывисцериты



РабочаяРабочая классификацияклассификация
ревматоидногоревматоидного артритаартрита

√√ КлиникоКлинико--анатомическаяанатомическая

√√ КлиникоКлинико--иммунологическаяиммунологическая

√√ ПоПо течениютечению болезниболезни

√√ ПоПо степенистепени активностиактивности процессапроцесса ((клиникоклинико--
лабораторныелабораторные данныеданные))

√√ ПоПо рентгенологическимрентгенологическим даннымданным

√√ ПоПо функциональнойфункциональной недостаточностинедостаточности



РабочаяРабочая классификацияклассификация
ревматоидногоревматоидного артритаартрита
КлиникоКлинико--анатомическаяанатомическая (1)(1)

1.1. РевматоидныйРевматоидный артритартрит
-- полиартритполиартрит
-- олигоартритолигоартрит
-- моноартритмоноартрит

2. 2. РевматоидныйРевматоидный артритартрит сс системнымисистемными проявлениямипроявлениями
((поражениемпоражением ретикулоэндотелиальнойретикулоэндотелиальной системысистемы, , легкихлегких, , 
серозныхсерозных оболочекоболочек, , сердцасердца, , глазглаз, , нервнойнервной системысистемы, , амилоидозомамилоидозом
органоворганов))



РабочаяРабочая классификацияклассификация
ревматоидногоревматоидного артритаартрита
КлиникоКлинико--анатомическаяанатомическая (2)(2)

3. 3. ОсобыеОсобые синдромысиндромы
-- псевдосептическийпсевдосептический синдромсиндром
-- синдромсиндром ФелтиФелти

44. . РевматоидныйРевматоидный артритартрит вв сочетаниисочетании сс::
-- остеоартрозомостеоартрозом
-- системнымисистемными заболеваниямизаболеваниями соединительнойсоединительной
тканиткани

-- ревматизмомревматизмом

5. 5. ЮвенильныйЮвенильный ревматоидныйревматоидный артритартрит



РабочаяРабочая классификацияклассификация
ревматоидногоревматоидного артритаартрита
КлиникоКлинико--иммунологическаяиммунологическая

1.1. СеропозитивныйСеропозитивный

2.  2.  СеронегативныйСеронегативный



РабочаяРабочая классификацияклассификация
ревматоидногоревматоидного артритаартрита

ПоПо течениютечению болезниболезни

1.1. БыстропрогрессирующееБыстропрогрессирующее

2.2. МедленнопрогрессирующееМедленнопрогрессирующее

3. 3. БезБез заметногозаметного прогрессированияпрогрессирования



РабочаяРабочая классификацияклассификация
ревматоидногоревматоидного артритаартрита

ПоПо степенистепени активностиактивности процессапроцесса

1.1. НизкаяНизкая ((II степеньстепень))

2.2. СредняяСредняя ((IIII степеньстепень))

3. 3. ВысокаяВысокая ((IIIIII степеньстепень))

4. 4. РемиссияРемиссия



РабочаяРабочая классификацияклассификация
ревматоидногоревматоидного артритаартрита

ПоПо функциональнойфункциональной недостаточностинедостаточности ((ФНФН))

1.1. ФункциональнаяФункциональная способностьспособность сохраненасохранена ((ФНФН 00))

2.2. СохраненаСохранена профессиональнаяпрофессиональная способностьспособность ((ФНФН II))

3.  3.  УтраченаУтрачена профессиональнаяпрофессиональная способностьспособность ((ФНФН IIII))

4.  4.  УтраченаУтрачена способностьспособность кк самообслуживаниюсамообслуживанию ((ФНФН IIIIII))



КЛИНИЧЕСКИЕКЛИНИЧЕСКИЕ ПРИЗНАКИПРИЗНАКИ
РЕВМАТОИДНОГОРЕВМАТОИДНОГО ПОЛИАРТРИТАПОЛИАРТРИТА

((поражениепоражение суставовсуставов))

1. 1. ЧувствоЧувство утреннейутренней скованностискованности

2. 2. БолевойБолевой синдромсиндром ((припри движениидвижении, , режереже вв покоепокое))

3. 3. ДефигурацияДефигурация суставовсуставов
4. 4. ВовлечениеВовлечение вв процесспроцесс периартикулярныхпериартикулярных тканейтканей

((околосуставныеоколосуставные сумкисумки, , сухожильныесухожильные влагалищавлагалища))

5. 5. ПодкожныеПодкожные узлыузлы (5(5--25%)25%)

6. 6. АтрофияАтрофия мышцмышц, , прилежащихприлежащих кк пораженномупораженному суставусуставу















СиндромСиндром ФелтиФелти

1. 1. ДеструктивныйДеструктивный артритартрит

2. 2. СпленомегалияСпленомегалия

3. 3. НейтропенияНейтропения

4. 4. ЧастоЧасто васкулитваскулит



ЮвенильныйЮвенильный ревматоидныйревматоидный артритартрит

1. 1. ДебютДебют болезниболезни вв возрастевозрасте додо 16 16 летлет

2. 2. ПоражениеПоражение крупныхкрупных суставовсуставов ии позвоночникапозвоночника

3. 3. КакКак правилоправило, , высокаявысокая активностьактивность

4. 4. ЧастоЧасто внесуставныевнесуставные пораженияпоражения ((особенноособенно глазглаз))



РЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИЕРЕНТГЕНОЛОГИЧЕСКИЕ ИЗМЕНЕНИЯИЗМЕНЕНИЯ
ПРИПРИ РЕВМАТОИДНОМРЕВМАТОИДНОМ АРТРИТЕАРТРИТЕ

I I стадиястадия -- околосуставнойоколосуставной остеопорозостеопороз безбез деструктивныхдеструктивных
измененийизменений;;

II II стадиястадия -- сужениесужение суставнойсуставной щелищели, , незначительноенезначительное
разрушениеразрушение хрящахряща, , единичныеединичные узурыузуры костейкостей;;

III III стадиястадия -- значительноезначительное разрушениеразрушение хрящахряща ии костикости, , 
выраженноевыраженное сужениесужение суставнойсуставной щелищели, , подвывихиподвывихи, , 
девиациядевиация костейкостей;;

IV IV стадиястадия -- признакипризнаки III III стадиистадии + + анкилозыанкилозы суставовсуставов. . 









КлиникоКлинико--дабораторныедабораторные критериикритерии
активностиактивности ревматоидногоревматоидного артритаартрита

СтепеньСтепень активностиактивности
КритерииКритерии

00 ΙΙ ΙΙΙΙ ΙΙΙΙΙΙ
УтренняяУтренняя скованностьскованность нетнет додо 3030минмин додо 12 12 чч днядня позжепозже 12 12 чч днядня

ГипотермияГипотермия ((вв областиобласти
суставовсуставов))

нетнет незначительнаянезначительная умереннаяумеренная выраженнаявыраженная

ЭкссудативныеЭкссудативные
измененияизменения

нетнет незначительныенезначительные умеренныеумеренные выраженныевыраженные

УровеньУровень αα22--глобулинаглобулина додо 1010 додо 1212 додо 1515 болееболее 1515

СОЭСОЭ, , мммм//чч норманорма додо 2020 додо 4040 болееболее 4040

СРБСРБ нетнет ++ ++++ +++ +++ ии болееболее



ДИАГНОСТИЧЕСКИЕДИАГНОСТИЧЕСКИЕ КРИТЕРИИКРИТЕРИИ
РЕВМАТОИДНОГОРЕВМАТОИДНОГО АРТРИТААРТРИТА

1. 1. УтренняяУтренняя скованностьскованность ((нене менееменее 1 1 часачаса).).
2. 2. АртритАртрит трехтрех илиили большегобольшего числачисла суставовсуставов..
3. 3. АртритАртрит суставовсуставов кистикисти ((хотяхотя быбы однойодной группыгруппы
суставовсуставов).).

4. 4. СимметричныйСимметричный артритартрит..
5. 5. РевматоидныеРевматоидные узелкиузелки..
6. 6. РевматоидныйРевматоидный факторфактор вв сывороткесыворотке кровикрови..
7. 7. РентгенологическиеРентгенологические измененияизменения ((включаявключая эрозииэрозии
ии остеопорозостеопороз).).
При наличии любых четырех из 7-ми указанных критериев
ставится диагноз РА.
Критерии 1-4 должны присутствовать не менее 6 недель



СхемаСхема формулированияформулирования диагнозадиагноза РАРА

1. 1. КлиникоКлинико--анатомическаяанатомическая характеристикахарактеристика..

2. 2. КлиникоКлинико--иммунологическаяиммунологическая характеристикахарактеристика..

3. 3. ТечениеТечение болезниболезни..

4. 4. СтепеньСтепень активностиактивности..

5. 5. РентгенологическаяРентгенологическая стадиястадия артритаартрита..

6. 6. ФункциональнаяФункциональная способностьспособность больногобольного..



ПримерыПримеры формулировкиформулировки диагнозадиагноза РАРА

1. 1. РевматоидныйРевматоидный артритартрит, , серопозитивныйсеропозитивный, , медленномедленно
прогрессирущегопрогрессирущего течениятечения, , II степеньстепень активностиактивности, , 
IIII рентгенологическаярентгенологическая стадиястадия, , функциональнаяфункциональная
недостаточностьнедостаточность II..

2. 2. РевматоидныйРевматоидный артритартрит сс системнымисистемными проявлениямипроявлениями
((сухойсухой плевритплеврит, , ревматоидныеревматоидные узелкиузелки, , 
лимфаденопатиялимфаденопатия), ), серопозитивныйсеропозитивный, , 
быстропрогрессирующегобыстропрогрессирующего течениятечения, , IIIIII степеньстепень
активностиактивности, , IIIIII рентгенологическаярентгенологическая стадиястадия, , 
функциональнаяфункциональная недостаточностьнедостаточность IIII..



ПРИНЦИПЫПРИНЦИПЫ ЛЕЧЕНИЯЛЕЧЕНИЯ РЕВМАТОИДНОГОРЕВМАТОИДНОГО
АРТРИТААРТРИТА (1)(1)

1. 1. ВоздействиеВоздействие нана воспалительныйвоспалительный процесспроцесс вв суставахсуставах..
нестероидныенестероидные противовоспалительныепротивовоспалительные препаратыпрепараты
((НПВПНПВП) ) вв полнойполной дозедозе
кортикостероидыкортикостероиды ((внутрисуставновнутрисуставно илиили внутрьвнутрь))

2. 2. ««БазиснаяБазисная терапиятерапия»» ((воздействиевоздействие нана иммунныеиммунные
процессыпроцессы).).
аминохинолиновыеаминохинолиновые препаратыпрепараты
препаратыпрепараты золотазолота
ДД--пеницилламинпеницилламин
сульфасалазинсульфасалазин
цитостатикицитостатики ((метатрексатметатрексат, , циклофосфанциклофосфан ии прпр.).)



ПРИНЦИПЫПРИНЦИПЫ ЛЕЧЕНИЯЛЕЧЕНИЯ РЕВМАТОИДНОГОРЕВМАТОИДНОГО
АРТРИТААРТРИТА (2)(2)

3. 3. ВоздействиеВоздействие нана функциюфункцию суставовсуставов..
обучениеобучение больногобольного разгрузкеразгрузке наиболеенаиболее пораженногопораженного
суставасустава
лечебнаялечебная физкультурафизкультура
апликацияапликация димексидадимексида
лазерноелазерное облучениеоблучение суставасустава
физиотерапевтическиефизиотерапевтические воздействиявоздействия ((электрофорезэлектрофорез, , 
фонофорезфонофорез сс кортикостероидамикортикостероидами, , НПВПНПВП))

4. 4. ОперативноеОперативное лечениелечение ((синовэктомиясиновэктомия, , протезированиепротезирование
суставасустава).).

5. 5. БорьбаБорьба сс осложнениямиосложнениями базиснойбазисной терапиитерапии
((нефротическийнефротический синдромсиндром, , цитопенияцитопения, , инфекцияинфекция ии прпр.)..).

6. 6. ПлазмаферезПлазмаферез ((удалениеудаление иммунныхиммунных комплексовкомплексов, , антителантител
ии прпр.).)



ЛЕЧЕНИЕЛЕЧЕНИЕ РЕВМАТОИДНОГОРЕВМАТОИДНОГО АРТРИТААРТРИТА (2)(2)
ПрогрессированиеПрогрессирование пораженияпоражения суставовсуставов ((нана фонефоне НПВПНПВП ии АХПАХП) ) 

безбез признаковпризнаков висцеральныхвисцеральных пораженийпоражений

стойкийстойкий
положительныйположительный
эффектэффект

поддерживающаяподдерживающая терапиятерапия
(1 (1 инъекцияинъекция вв 22--4 4 неделинедели))
длительноедлительное времявремя

отсутствиеотсутствие стойкогостойкого
положительногоположительного
эффектаэффекта, , побочноепобочное
действиедействие

другиедругие препаратыпрепараты
((ДД--пеницилламинпеницилламин, , 
цитостатикицитостатики))

ПрепаратыПрепараты золотазолота -- кризанолкризанол вв подавляющейподавляющей дозедозе
(1 (1 инъекцияинъекция вв 77--10 10 днейдней))



ЛЕЧЕНИЕЛЕЧЕНИЕ РЕВМАТОИДНОГОРЕВМАТОИДНОГО АРТРИТААРТРИТА (3)(3)

НеэффективностьНеэффективность илиили непереносимостьнепереносимость препаратовпрепаратов
золотазолота, , ДД--пеницилламинапеницилламина, , висцеральныевисцеральные пораженияпоражения

((почкипочки, , НСНС ии прпр.) .) 

стойкийстойкий
положительныйположительный
эффектэффект

поддерживающаяподдерживающая терапиятерапия
((месяцымесяцы, , годыгоды))

отсутствиеотсутствие стойкогостойкого
положительногоположительного эффектаэффекта

интенсивнаяинтенсивная терапиятерапия РАРА
((««пульспульс--терапиятерапия»» КСКС, , ЦСЦС,,
плазмаферезплазмаферез))

Цитостатики + КС (преднизолон 15-20мг)
в течение 4-6 месяцев









ЛЕЧЕНИЕЛЕЧЕНИЕ РЕВМАТОИДНОГОРЕВМАТОИДНОГО АРТРИТААРТРИТА (1)(1)
СуставнаяСуставная формаформа ((безбез висцеральныхвисцеральных пораженийпоражений, , 

невысокаяневысокая степеньстепень активностиактивности))

стойкийстойкий
положительныйположительный
эффектэффект

длительныйдлительный
приемприем ((годыгоды))

отсутствиеотсутствие
положительногоположительного
эффектаэффекта

««базиснаябазисная»» терапиятерапия
((препаратыпрепараты золотазолота, , 
сульфасалазинсульфасалазин))

НПВПНПВП, , аминохинолиновыеаминохинолиновые препаратыпрепараты
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