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Цель: провести фармакоэпидемиологический анализ фармакотерапии коморбидной патологии опорно-двигательного аппарата у больных ревмато-
идным артритом (РА) и оценить соответствие данной терапии современным рекомендациям (Федеральным клиническим рекомендация по диагно-
стике и лечению остеоартроза и остеопороза, 2013).

Методы: исследование проводилось на базе специализированного ревматологического стационара г.Саратова. Проведено открытое ретроспективное 
исследование, основанное на сплошном анализе историй болезни пациентов, обратившихся за помощью в период с января 2013 по октябрь 2013 
года,  с достоверным по классификационным критериям ACR (1987) диагнозом РА. Проанализировано 111 историй болезни, на каждый случай 
заполнялась специально разработанная индивидуальная регистрационная карта.  Полученные данные обрабатывались с помощью компьютерной 
программы Excel   для Windows XP.

Результаты. У 90% пациентов наблюдался помимо РА еще и остеоартроз (ОА), причем в 39 % был выставлен диагноз вторичный ОА.  Всем больным 
был назначен хондропротективный комбинированный препарат, содержащий глюкозамин сульфат и хондроитин сульфат, которые рекомендуются 
при ОА для уменьшения боли и улучшения функции суставов (уровень доказательности А).  Также 37,8% больных был назначен алфлутоп, являю-
щийся экстрактом из морских организмов, рекомендации по использованию которого отсутствуют в настоящее время.
РА является заболеванием, ассоциированным с высоким риском развития остеопороза (ОП) и остеопоротических переломов. Всем больным, полу-
чающим длительно глюкокортикостероиды, для профилактики глюкокортикоидного ОП должны быть рекомендованы кальций и витамин D3, что не 
было выполнено в 5,7% случаев.  Проведение денситометрии на амбулаторном этапе было рекомендовано 70,2% больным. Всем пациентам (26,1%), 
имеющим в качестве осложнения ОП, были предписаны бисфосфонаты (препараты алендроновой и золендроновой кислоты). Бисфосфонаты, яв-
ляются препаратами первой линии для профилактики и лечения ОП. Кроме того, 5,4% больных данные ЛС назначались с профилактической целью 
при отсутствии у них диагноза ОП. 

Заключение. Основными коморбидными заболеваниями  опорно-двигательного аппарата у больных РА являются ОА и ОП, лечение которых не в 
полной мере соответствует современным рекомендациям.
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