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Выводы. Необходимо учитывать возможность дебюта РА у пациентов, впервые 
обращающихся к терапевтам и ревматологам по поводу артралгии после перенесен-
ного COVID-19. Обоснована необходимость дальнейших исследований взаимосвязи 
между COVID-19 и аутоиммунными РЗ.

ИЗМЕНЕНИЯ ИММУНОЛОГИЧЕСКИХ  
ПОКАЗАТЕЛЕЙ ПРИ ОСТРОЙ  

РЕВМАТИЧЕСКОЙ ЛИХОРАДКЕ

Ахмедова Н.А., Алиева К.К., Абдураззакова Д.С.
Ташкентская медицинская академия,  

Ташкент, Узбекистан

Иммунологические нарушения в патогенезе воспаления при ревматической ли-
хорадке представляет собой актуальную задачу, решение которой позволит обосно-
вать новые подходы к тактике лечения и разработать эффективные критерии диагно-
стики активности данного заболевания.

Цель. Изучение иммунологических показателей (провоспалительные и проти-
вовоспалительные цитокины) и качество жизни у больных с ревматическими порока-
ми сердца.

Материал и методы. В исследование включены 63 больных с митральным и 
аортальным пороками сердца ревматической этиологии, осложненными ХСН II-III 
функциональных классов (ФК), в возрасте 18-56 лет.

Иммунологические показатели фактор некроза опухолейα (ФНО-α), интерлей-
кин-1 (провоспалительные цитокины), интерлейкин-4 (противовоспалительный ци-
токин) определяли методом твердофазного иммуноферментного анализа по стандарт-
ной методике.

Качество жизни оценивали по Миннесотскому вопроснику «Жизнь с сердечной 
недостаточностью».

Результаты. У больных с ревматической болезнью сердца отметилось усиле-
ние продукции провоспалительных цитокинов, причем ИЛ-1 (в большей степени за-
висел от активности воспаления, а ФНО-α – от тяжести сердечной недостаточности). 
У пациентов с неактивной стадией ревматического процесса и минимальной активно-
стью наблюдалось снижение концентрации противовоспалительного цитокина ИЛ-4, 
и напротив, резкое его увеличение при повторной ревматической лихорадке с выра-
женной активностью.

Отмечалось ухудшение качества жизни у больных в зависимости от тяжести 
сердечной недостаточности.

Таким образом, дисбаланс в продукции цитокинов имеет важное значение в 
диагностике активного ревматического процесса и зависит от выраженности воспале-
ния и тяжести сердечной недостаточности.
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