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вступ. Подагра – системне тофусне захворю-
вання з відкладенням у різних тканинах криста-
лів мононатрію урату і розвитком, у зв’язку з цим, 
запалення в осіб із гіперурикемією, зумовленою 
зовнішньосекреторними і (або) генетичними 
чинниками. 

Мета дослідження – вивчення функціональ-
ного стану гепатобіліарної системи (ГБС) у цих 
хворих. 

Матеріал і методи дослідження. Обстеже-
но 74 пацієнти, серед яких 34 – з хронічним пере-
бігом подагри, 40 – з інтермітуючим. Досліджено 
частоту та особливості уражень органів ГБС за да-
ними біохімічного дослідження крові та ультра-
звукового обстеження. 

Результати й обговорення. Встановлено, 
що зі зростанням давності подагри підвищуєть-
ся частота і вираженість уражень ГБС. За даними 
клініко-інструментального обстеження хворих на 
подагру, ознаки ураження паренхіми печінки спо-
стерігали в 25 % випадків. 

Комплексне дослідження функції печінки ви-
явило, що поряд із гепатомегалією (у 23,8 % ви-

падків) у хворих на подагру  часто порушується її 
функціональний стан. Помірні скарги, які харак-
терні для ураження ГБС, виявляли  у 34,6 % хво-
рих. За результатами лабораторних досліджень 
при подагрі у 37 (50 %) хворих виявлені ознаки, 
які свідчили про помірні ураження печінки і жовч-
ного міхура. 

Встановлено, що зі зростанням давності пода-
гри підвищується частота і вираженість уражень 
ГБС, значно частіше діагностується ожиріння, які 
стають чинниками обтяження перебігу подагри, 
знижують ефективність антиподагричної терапії, 
сприяють підвищенню частоти загострень та ви-
никненню побічних ефектів від традиційних ме-
тодів лікування цієї недуги.

висновок. Враховуючи коморбідність ура-
жень при подагрі з боку ГБС, у комплексну тера-
пію цих хворих потрібно включати метаболічні 
засоби впливу на функціональний стан печінки.

Перспективи подальших досліджень. Вра-
ховуючи отримані результати необхідно продо-
вжити вивчення характеру супутньої патології 
при подагрі. 


