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КАЧЕСТВО ЖИЗНИ ПАЦИЕНТОВ С ДИАГНОСТИРОВАННЫМ РЕВМАТОИДНЫМ АРТРИТОМ

АБДУРАЗЗАКОВА Д.С., МАТЧАНОВ С.Х., АХМЕДОВА Н.А., АЛИЕВА К.К. 

Ташкентская медицинская академия, Ташкент, Узбекистан

Цель этого исследования состояла в том, 
чтобы изучить разнообразие способов, концепции 
качества жизни у пациентов с установленным 
ревматоидным артритом.

Методы. Исследование имело качественный 
дизайн с феноменографическим подходом, 
который использовался для описания различий 
в том, как люди ощущают качество своей жизни. 
Исследование основано на интервью с 22 
пациентами с диагностированным ревматоидным 
артритом, включенными в исследование BARFOT 
(лучшая антиревматическая фармакотерапия).

Полученные результаты. Концепцию 
качества жизни можно понимать тремя разными 
способами: 1) независимость с точки зрения 
физического функционирования и личных 
финансов, 2) расширение прав и возможностей 
в управлении жизнью и 3) участие, как опыт 
принадлежности к социальному контексту. 

Вывод. Качество жизни отражает сложность 
концепции, включая физические, психологические 
и социальные аспекты. Эту сложность важно 
иметь в виду, когда медицинские работники 
помогают пациентам с хроническими 
заболеваниями повышать качество их жизни.

УРОВЕНЬ БИОМАРКЕРА РЕМОДЕЛИРОВАНИЯ КОСТИ- СТХ-II У БОЛЬНЫХ 
АНКИЛОЗИРУЮЩИМ СПОНДИЛОАРТРИТОМ ПЕРЕНЕСШИХ COVID-19

АБДУРАХМАНОВА Н.М., АХМЕДОВ Х.С.

Ташкентская медицинская академия, Ташкент, Узбекистан

Цель исследования. Изучение уровня 
биомаркера ремоделирования кости – CTX-II у 
больных с АС, перенесших COVID-19. 

Материал и методы исследования. 
В период с 2020–2022 года в 3- городской 
клинической больнице города Ташкента и 
Многопрофильной клинике Ташкентcкой 
медицинской академии были обследованы 
188 больных с диагнозом АС. Диагноз был 
поставлен согласно модифицированным Нью-
Йоркским критериям диагностики АС. Больные 
были разделены на две группы: I группа–72 
больных с АС, перенесшие COVID-19 и II группа 
116 больных, с АС в анамнезе которых не было 
перенесенной инфекции COVID-19. Контрольной 
группой явились 40 здоровых добровольцев 
соответствующего пола и возраста. Средний 
возраст больных I группы составил 43,2 ± 13,3 
лет и II группы 39,5 ± 8,3 лет. Аксиальная форма 
встречалась у 53,7%, переферическая форма 
АС у 46,3% больных. Всем больным были 
проведены углубленные клинико-лабораторные 
исследования включая исследования CTX-
II. Все больные прошли ПЦР, а также ИХЛА 
исследования на наличие антител к COVID-19. 

Результаты исследования при исследовании 
в обоих группах были выявлены признаки 

высокой активности заболевания. Исследование 
интенсивности болевого синдрома по ВАШ 
составило 8,8 ± 1.3 в I группе и 6,2 ± 0,9 во II группе 
(р<0,05). Изучение активности АС с помощью 
шкалы BASDAI показало высокий уровень 6.6 ± 1,1 
баллов в I группе и средний 4.3 ± 0,8 балов во II 
группе (р<0,05). А изучение активности по шкале 
ASDAS показало высокий уровень активности 
5.01 ± 1,5 балов в I группе и средней –3,1 ± 1,02 
балов (р<0,05) во II группе, что говорит о очень 
высокой активности патологического процесса 
в I группе и высокой активности во II группе. 
Уровень CTX-II в I группе составил 2,01 ± 0,37 
ng/mL (р<0,05), 1,24 ± 0,12 ng/mL в II группе и в 
контрольной группе 0,22 ± 0,09 ng/mL

Выводы. 1. При исследовании больных 
АС, перенесших COVID-19 был выявлен 
достоверно высокий уровень CTX-II на фоне 
высокой активности заболевания, что говорит о 
прогрессировании замещения хрящевой ткани 
позвоночника в костную и быстрым развитием 
анкилозирования. 

2. Учитывая негативное влияние коронави
русной инфекции на клиническое течение АС 
рекомендованно оптимизировать лечебно-
диагностические мероприятия в данной группе 
пациентов.
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