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Ðåзþìå. Ïðобëема ïоäаãðи та ïсевäоïоäаãðи набóëа особëивоãо çна÷еннÿ çа останні ðоки, що обóмовëено 
çбіëüøеннÿм ÷астоти äаниõ ïатоëоãій ó світовій ïоïóëÿці¿. Çавäÿки ïоäібності симïтоматики ïðи 
циõ çаõвоðюваннÿõ çаëиøаєтüсÿ високою ÷астота äіаãности÷ниõ ïомиëок ç ðоçвитком ó ïацієнтів 
ãостðоãо ïоäаãðи÷ноãо аðтðитó та виникає необõіäністü äиôеðенційно¿ äіаãностики ïоäаãðи, в ïеð-
øó ÷еðãó, іç ïсевäоïоäаãðою. 
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ôосôатна аðтðоïатіÿ». Ïðоте стосовно äо-
стовіðності та коðектності вæиваннÿ циõ 
теðмінів ïðи встановëенні äіаãноçó ëікаðі 
ðоçõоäÿтüсÿ ó сво¿õ ïоãëÿäаõ. Аäæе теð-
мін «ïсевäоïоäаãðа» то÷но оïисóє кëіні÷ні 
ïðоÿви синовіаëüноãо çаïаëеннÿ, ïоäібно-
ãо äо атаки ïоäаãðи÷ноãо аðтðитó, ïðоте 
такі наïаäи сïостеðіãаютüсÿ не в óсіõ ïа-
цієнтів. Ïсевäоïоäаãðа моæе ïðоÿвëÿтисÿ 
не ëиøе ãостðим моно- ÷и оëіãоаðтðитом, 
а й õðоні÷ним óðаæеннÿм сóãëобів çа ти-
ïом ðевмато¿äноãо аðтðитó ÷и остеоаðтðо-
çó. Çаçви÷ай ó ïатоëоãі÷ний ïðоцес втÿãó-
єтüсÿ коëінний сóãëоб, а ïðи ïоäаãðі ïеð-
øий ïëюсне-ôаëанãовий. Òеðмін «õонäðо-
каëüциноç» оïисóє ðентãеноëоãі÷нó каð-
тинó віäкëаäеннÿ кðистаëів ïіðоôосôатó 
каëüцію в ãіаëіновомó õðÿщі та інøиõ внó-
тðіøнüосóãëобовиõ стðóктóðаõ (меніскаõ), 
аëе äані ðентãеноëоãі÷ні оçнаки (каëüци-
ôікаціÿ м'ÿкиõ тканин) моæóтü сïостеðіãа-
тисÿ такоæ ïðи інøиõ çаõвоðюваннÿõ [2]. 
На сüоãоäніøній äенü віäомо, що в ïðак-
ти÷ній ïовсÿкäенній äіÿëüності ëікаðÿ най-
÷астіøе вæиваютüсÿ теðміни: «ïсевäоïоäа-
ãðа» та «ïіðоôосôатна аðтðоïатіÿ». Ïðоа-
наëіçóвавøи віт÷иçнÿні та çаðóбіæні äæе-
ðеëа меäи÷но¿ ëітеðатóðи, ïðоïонóємо сó-
÷асний ïоãëÿä на кëіні÷ний ïеðебіã, ïðин-
циïи äіаãностики та ëікóваннÿ такоãо ðіä-
кісноãо та воäно÷ас цікавоãо çаõвоðюваннÿ, 
ÿк ïсевäоïоäаãðа.

Псевдоподагра (õонäðокаëüциноç, õво-
ðоба віäкëаäеннÿ кðистаëів ïіðоôосôатó 

Çа останні ðоки çðосëа ÷астка ðевмато-
ëоãі÷ниõ çаõвоðюванü ÿк в Óкðа¿ні, так і 
çа коðäоном. Ïðоте навітü не äаний ôакт 
обóмовëює актóаëüністü вив÷еннÿ ïðобëе-
ми, а в ïеðøó ÷еðãó, ваðіабеëüністü кëіні÷-
ниõ ôоðм, ïоÿва новиõ ôактоðів ðиçикó та 
çміни в особëивостÿõ ïеðебіãó õвоðоб, що 
óскëаäнює äіаãностикó, вимаãає ðоçðобки 
сó÷асниõ метоäів ëікóваннÿ та óäоскона-
ëеннÿ тактики веäеннÿ ïацієнтів іç ïато-
ëоãією кістково-сóãëобово¿ системи. ßкщо 
ïðовести анаëіç äинамі÷ності висвітëеннÿ 
ðіçниõ наóковиõ тематик ïðотÿãом остан-
ніõ ðоків ó світовій та віт÷иçнÿній меäи÷ній 
ëітеðатóðі, то, çви÷айно, ïðивеðтає óваãó 
ïоÿва веëико¿ кіëüкості ïðо÷итаниõ ëек-
цій та оïóбëікованиõ статей і теç äоïові-
äей, ïðисвÿ÷ениõ особëивостÿм кëіні÷но-
ãо ïеðебіãó, äіаãностики та ëікóваннÿ ïо-
äаãðи та ïсевäоïоäаãðи. На сüоãоäні ëікаðів 
та ïацієнтів õвиëює ïитаннÿ, ÷омó çðостає 
÷астота äаниõ ноçоëоãій ó світовій ïоïóëÿ-
ці¿. В÷ені акцентóютü óваãó на вæиванні 
висококаëоðійно¿ ¿æі, çбіëüøенні кіëüкос-
ті сеðцево-сóäинниõ çаõвоðюванü та ниð-
ково¿ ïатоëоãі¿, оæиðінні, ãенети÷ниõ ÷ин-
никаõ, ÿкі моæóтü вистóïати в ÿкості ôак-
тоðів ðиçикó. Ùо æ таке ïоäаãðа та ïсев-
äоïоäаãðа, й ÷омó така веëика óваãа ïðиäі-
ëÿєтüсÿ цим äвом ноçоëоãі÷ним оäиницÿм?

Ó меäи÷ній ëітеðатóðі õвоðоба віäкëа-
äеннÿ кðистаëів каëüцію ïіðоôосôатó äи-
ãіäðатó віäома ïіä тðüома наçвами: «ïсев-
äоïоäаãðа», «õонäðокаëüциноç» та «ïіðо-
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каëüцію äиãіäðатó, ïіðоôосôатна аðтðо-
ïатіÿ) – çаõвоðюваннÿ, ÿке õаðактеðиçó-
єтüсÿ ïоðóøеннÿм обмінó та віäкëаäеннÿм 
кðистаëів ïіðоôосôатó каëüцію в сïоëó÷-
ній тканині та сóãëобовомó õðÿщі [1]. 

Подагра – õðоні÷не ïðоãðесóю÷е çаõво-
ðюваннÿ, ïов’ÿçане ç ïоðóøеннÿм ïóðино-
воãо обмінó, що õаðактеðиçóєтüсÿ ïіäви-
щеннÿм ðівнÿ се÷ово¿ кисëоти в кðові (ãі-
ïеðóðикемією) й віäкëаäеннÿм ó тканинаõ 
оïоðно-ðóõовоãо аïаðатó та внóтðіøніõ оð-
ãанаõ натðієво¿ соëі се÷ово¿ кисëоти (óðа-
тів) ç ðоçвитком ãостðоãо аðтðитó та óтво-
ðеннÿм ïоäаãðи÷ниõ вóçëиків (тоôóсів) [1, 
4, 6]. 

Â³êîâ³ òà ñòàòåâ³ îñîбëèâîñò³ ïîäàгðè 
òà ïñåâäîïîäàгðè

Ó ÷оëовіків ó ноðмі сïостеðіãаєтüсÿ 
біëüø високий ðівенü се÷ово¿ кисëоти в 
ïëаçмі кðові. Ïік çаõвоðюваності на ïоäа-
ãðó в ÷оëовіків ïðиïаäає на вік 35-50 ðоків, 
ó æінок – 55-70 ðоків, ïðоте çаõвоðюваннÿ 
моæе ðоçвиватисÿ в біëüø моëоäомó віці та 
сïостеðіãаєтüсÿ навітü ó äітей [1]. 

Ïіðоôосôатна аðтðоïатіÿ çóстðі÷аєтüсÿ 
ç оäнаковою ÷астотою ÿк ó ÷оëовіків, так 
і в æінок ó віці стаðøе 30 ðоків. Ïік çа-
õвоðюваності ïðиïаäає на віковó ãðóïó 60 
ðоків. Деÿкі наóковці наçиваютü ïсевäоïо-
äаãðó õвоðобою ëюäей ëітнüоãо вікó, аäæе 
÷астою çнаõіäкою äëÿ меäиків ïðи обсте-
æенні ïацієнтів ó віці 60-70 ðоків ç ïатоëо-
ãією сóãëобів є наÿвністü віäкëаäенü ïіðо-
ôосôатó каëüцію в ãіаëіновомó õðÿщі [1, 2]. 

Çа äаними äеÿкиõ еïіäеміоëоãі÷ниõ äо-
сëіäæенü ç óðаõóваннÿм ðентãеноãðаôі¿ 
сóãëобів кисті, коëінниõ та кóëüøовиõ сó-
ãëобів встановëено вçаємоçв'ÿçок міæ віком 
та ïоøиðеністю сóãëобовоãо õонäðокаëü-
циноçó. Òак, ó віці 65-74 ðоки õонäðокаëü-
циноç виÿвëÿютü ó 15% виïаäків, ó віковій 
ãðóïі 75-84 ðоки – ó 36%, стаðøе 84 ðоків – 
ó 50% обстеæениõ неçаëеæно віä наÿвності 
÷и віäсóтності симïтомів. Чіткиõ статевиõ 
віäмінностей ó ÷астоті ðоçвиткó äано¿ ïа-
тоëоãі¿ не виÿвëено, ïðоте ваðіант «ïсевäо-
ïоäаãðи» ÷астіøе виÿвëÿютü ó ÷оëовіків, а 
«ïсевäоостеоаðтðоçó» – в æінок [2].

Ïñåâäîïîäàгðà â ä³òåé 
Ç ëітеðатóðниõ äæеðеë віäомо, що кðис-

таëі÷ні аðтðоïаті¿, çокðема ïсевäоïоäаãðа, 
майæе не çóстðі÷аютüсÿ в äитÿ÷омó віці, 

або æ ¿õ виÿвëÿютü äóæе ðіäко. Даний 
ôакт обóмовëений менøою виðаæеністю 
метабоëі÷ниõ ïоðóøенü та наÿвністю тіëü-
ки ïо÷атковиõ ïðоÿвів втоðинниõ çмін оïо-
ðно-ðóõовоãо аïаðатó. Êðім цüоãо, біëü ó 
сóãëобаõ ïðи такиõ аðтðоïатіÿõ носитü ме-
õані÷ний õаðактеð, томó аðтðаëãі¿ моæóтü 
бóти віäсóтні в стані сïокою, ç’ÿвëÿтисü 
ïðи тðиваëій õоäüбі та çникати ïісëÿ віä-
ïо÷инкó [7]. 

Ïісëÿ анаëіçó äаниõ ëітеðатóðи, ïðи-
свÿ÷ено¿ темі ïсевäоïоäаãðи, веëикó çаці-
кавëеністü та наóковий інтеðес викëикаëа 
статтÿ «Êðистаëі÷ні аðтðоïаті¿ в ïðакти-
ці ëікаðÿ-ïеäіатðа», в ÿкій автоðи Îмеëü-
÷енко Ë.²., Îøëÿнсüка Î.А., Ïетðенко Ë.Á., 
Ëюäвік Ò.А. ïðеäставиëи виïаäок іç ïðак-
тики, що ïіäтвеðäæóє моæëивістü ðоçви-
ткó ïсевäоïоäаãðи в äитÿ÷омó віці. Çокðе-
ма, вони äетаëüно оïисаëи весü аëãоðитм 
äіаãностики та тактики ëікóваннÿ äів÷ин-
ки, ÿка іç тðüоõðі÷ноãо вікó скаðæиëасü на 
боëі в сóãëобаõ. Ó восüмиðі÷номó віці в äи-
тини виÿвиëи новоóтвоðеннÿ на 5-ó ïаëüці 
ïðаво¿ стоïи й 4-ó ïаëüці ëіво¿ кисті. Ïіс-
ëÿ ðентãеноëоãі÷ноãо обстеæеннÿ ëікаðі çа-
ïіäоçðиëи остео¿ä – остеомó. Ïðоте äаний 
äіаãноç ãістоëоãі÷ний анаëіç не ïіäтвеðäив. 
Ç óðаõóваннÿм маніôестаці¿ õвоðоби ó осіб 
æіно÷о¿ статі в моëоäомó віці, наÿвності 
äиôóçноãо каëüциноçó ç ïеðеваæним óðа-
æеннÿм сóõоæиëü äðібниõ сóãëобів, ðеце-
äивóю÷оãо ïеðиаðтðитó ç ïоçитивною äи-
намікою ëікóваннÿ, біоõімі÷ноãо виÿвëеннÿ 
ó воãнищі çаïаëеннÿ ôосôатів (а не óðа-
тів) каëüцію бóв встановëений äіаãноç: õво-
ðоба ïоðóøеннÿ обмінó основниõ ôосôатів 
каëüцію (ïсевäоïоäаãðа ç віäкëаäеннÿм ãіä-
ðоксиаïатитó) [7]. Даний кëіні÷ний виïаäок 
ïіäтвеðäæóє необõіäністü своє÷асно¿ äіа-
ãностики та ðаннüоãо виÿвëеннÿ кðистаëі÷-
ниõ аðтðоïатій ó ïацієнтів та свіä÷итü ïðо 
моæëивістü ðоçвиткó в äитÿ÷омó віці ïато-
ëоãій, біëüø õаðактеðниõ äëÿ äоðосëиõ.

Çâ’ÿзîê ïñåâäîïîäàгðè з ïîäàгðîþ
Êëіні÷ний ïеðебіã ãостðиõ атак аðтðи-

тó ç віäкëаäеннÿм кðистаëів ïіðоôосôатó 
каëüцію äóæе ïоäібний іç наïаäами ãостðо-
ãо ïоäаãðи÷ноãо аðтðитó, томó øиðоко çа-
стосовóєтüсÿ теðмін «ïсевäоïоäаãðа». Çа-
õвоðюваннÿ сóïðовоäæóєтüсÿ çаïаëеннÿм 
оäноãо або äвоõ сóãëобів. Ó ïеðіоä ãостðо-
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ãо наïаäó в çаãаëüномó анаëіçі кðові виÿв-
ëÿютü ïіäвищеннÿ øвиäкості осіäаннÿ еðи-
тðоцитів (ØÎÅ) та ëейкоцитоç. Ðівенü се-
÷ово¿ кисëоти в сиðоватці кðові віäïові-
äає ноðмі [6, 8, 9]. Ó ëітеðатóðі оïисані ви-
ïаäки віäкëаäаннÿ кðистаëів ïіðоôосôатó 
каëüцію в синовіаëüній ðіäині та тканинаõ 
сóãëоба, томó наÿвністü тоôóсів не є ïа-
тоãномоні÷ною оçнакою ëиøе äëÿ ïоäаãðи. 
Дëÿ кëаси÷ноãо ïеðебіãó ïоäаãðи õаðактеð-
не óðаæеннÿ в äебюті ïеðøоãо ïëюснеôа-
ëанãовоãо сóãëоба, а ïðи ïсевäоïоäаãðі в 
50% виïаäків óðаæаєтüсÿ коëінний сóãëоб. 
Ðентãеноëоãі÷но äëÿ ïіðоôосôатно¿ аðтðо-
ïаті¿ õаðактеðне виÿвëеннÿ ïóнктиðниõ 
або сóціëüниõ ëінійниõ тіней, ÿкі ðоçміще-
ні ïаðаëеëüно сóãëобовій ïовеðõні (ëінійна 
каëüциôікаціÿ õðÿща, ÿка наãаäóє ïоäвій-
ний контóð сóãëоба). Êðистаëи ïіðоôосôа-
тó ðентãеноïоçитивні, а óðати ðентãеноне-
ãативні [5]. Ó 75% õвоðиõ на ïсевäоïоäаãðó 
ïіä ÷ас ðентãеноëоãі÷ноãо äосëіäæеннÿ ви-
ÿвëÿютü õонäðокаëüциноç, аëе цей симï-
том не сïециôі÷ний. Ïðи ïоäаãðі кðистаëи 
óðатів, ôаãоцитованиõ нейтðоôіëами (ви-
ÿвëÿютü ó синовіаëüній ðіäині ïіä ÷ас ïо-
ëÿðиçаційно¿ мікðоскоïі¿), маютü ãоë÷астó 
ôоðмó й сиëüне неãативне ïоäвійне ïðоме-
неçаëомëеннÿ, тоäі ÿк ïðи ïсевäоïоäаãðі 
кðистаëи каëüцію ïіðоôосôатó маютü ðіç-
номанітнó ôоðмó та сëабке ïоçитивне ïо-
äвійне ïðоменеçаëомëеннÿ [6] (ðис. 1).

 ÍÀÒÐ²ЄÂÈЙ ÓÐÀÒ              Ï²ÐÎÔÎÑÔÀÒ ÊÀЛÜÖ²Þ
 (ïîäàгðà)                        (ïñåâäîïîäàгðà)

Ðèñ. 1. Êðèñòàëè уðàòу òà ï³ðîфîñфàòу êàëüö³þ 
ïðè ïîäàгð³ òà ïñåâäîïîäàгð³ â ñèíîâ³àëüí³é ð³äè-

í³ ï³ä ÷àñ ïîëÿðèзàö³éíî¿ ì³êðîñêîï³¿. 

Îñîбëèâîñò³ ä³àгíîñòèêè ïîäàгðè òà 
ïñåâäîïîäàгðè

Ïðи наÿвності в ïацієнта стаðøо¿ віко-
во¿ ãðóïи (стаðøе 65 ðоків) ãостðоãо або 
ïіäãостðоãо аðтðитó, особëиво ç óðаæен-
нÿм коëінноãо сóãëоба, що наãаäóє ïоäаãðó, 

ðевмато¿äний аðтðит ÷и остеоаðтðоç, ëікаð 
ïовинен çаïіäоçðити äіаãноç ïіðоôосôатно¿ 
аðтðоïаті¿, ÿка õаðактеðиçóєтüсÿ ïеðеваæ-
ним óðаæеннÿм веëикиõ сóãëобів – коëін-
ниõ, ïðоменево-çаï’ÿстниõ, ëіктüовиõ, ïëе-
÷овиõ, кóëüøовиõ, ãоміëково-стоïниõ, аëе 
моæóтü çаëó÷атисü ó ïðоцес і äðібні сóãëо-
би, çокðема ïеðøий ïëюснеôаëанãовий сó-
ãëоб веëикоãо ïаëüцÿ стоïи. Дëÿ ïеðебіãó 
õðоні÷ноãо аðтðитó õаðактеðні ãостðі ата-
ки сóãëобовоãо синäðомó, а ïðи ëокаëіçаці¿ 
ïðоцесó в õðебті моæëивий ãостðий веðте-
бðаëüний синäðом іç çаëó÷еннÿм ó ïðоцес 
неðвовиõ коðінців. Ó äеÿкиõ ïацієнтів çа-
õвоðюваннÿ моæе тðиваëий ÷ас ïеðебіãа-
ти беçсимïтомно, що біëüø õаðактеðно äëÿ 
осіб стаðøоãо вікó. Òиïовими äëÿ ïсевäо-
ïоäаãðи є äеãенеðативні çміни õðÿща, ÿкі 
не віäðіçнÿютüсÿ віä остеоаðтðоçниõ: сóб-
õонäðаëüні кісти, остеоôіти, ôðаãментаціÿ 
õðÿща. Ðіäøе каëüциôікати моæóтü çó-
стðі÷атисÿ й ïо õоäó çв'ÿçок, ó каïсóëаõ 
сóãëобів, сóõоæиëü. Ìоæëивий ðоçвиток 
асеïти÷ноãо некðоçó ÿк óскëаäненнÿ ïіðо-
ôосôатно¿ аðтðоïаті¿ [1, 4, 6, 11, 13, 17, 21, 
22, 25].

Êðèòåð³¿ ä³àгíîñòèêè ï³ðîфîñфàòíî¿  
àðòðîïàò³¿ (ïñåâäîïîäàгðè) 

(зà Ìàêñуäîâîþ À.Í., Ñàë³хîâèì ².Ã., 2008)
1. Виÿвëеннÿ кðистаëів ïіðоôосôатó 

(ïðи біоïсі¿ тканин, автоïсі¿ або äосëіäæен-
ні синовіаëüно¿ ðіäини), õімі÷на стðóктó-
ðа ÿкиõ веðиôікована (наïðикëаä, метоäом 
ðентãенівсüко¿ äеôðакці¿).

2а. Виÿвëеннÿ кðистаëів, ÿкі маютü 
çäатністü äо ïоäвійноãо ïðоменеçаëомëен-
нÿ çа äоïомоãою ïоëÿðиçаційно¿ мікðоско-
ïі¿ ç викоðистаннÿм комïенсатоðа.

2б. Наÿвністü тиïовоãо õонäðокаëüцино-
çó на ðентãеноãðамаõ.

3. Аðтðити веëикиõ сóãëобів, ïеðебіã 
ÿкиõ сóïðовоäæóєтüсÿ ãостðими атаками. 

Êатеãоðі¿: 
 А. Достовіðні – кðитеðі¿ 1 або 2а + 2б
 Á. Éмовіðні – кðитеðі¿ 2а і 2б
 В. Ìоæëиві – кðитеðій 3 

Ä³àгíîñòè÷í³ êðèòåð³¿ ï³ðîфîñфàòíî¿ 
àðòðîïàò³¿ (ïñåâäîïîäàгðè) 

(зà McCarty D., 1972)
 • Виÿвëеннÿ в синовіаëüній ðіäині, біо-

ïтатаõ тканин кðистаëів ïіðоôосôатó каëü-
цію äиãіäðатó ç веðиôікацією ¿õ стðóктóðи.
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 • Виÿвëеннÿ çа äоïомоãою метоäó ïо-
ëÿðиçаційно¿ мікðоскоïі¿ оïти÷ниõ вëас-
тивостей, õаðактеðниõ äëÿ кðистаëів ïіðо-
ôосôатó каëüцію äиãіäðатó.

 • Наÿвністü на ðентãеноãðамаõ тиïовиõ 
оçнак õонäðокаëüциноçó.

 • Ãостðий аðтðит ç óðаæеннÿм веëикиõ 
сóãëобів (особëиво коëінниõ).

 • Хðоні÷ний аðтðит, ÿкий сóïðовоäæó-
єтüсÿ ãостðими атаками, ç óðаæеннÿм ко-
ëінниõ, кóëüøовиõ, ïðоменево-çаï’ÿстниõ, 
ëіктüовиõ, ïëе÷овиõ або ï’ÿстно-ôаëан-
ãовиõ сóãëобів.

Діаãноç вваæаєтüсÿ äостовіðним ïðи 
наÿвності ïеðøоãо кðитеðію або ïоєäнанні 
äðóãоãо та тðетüоãо. Він вваæаєтüсÿ 
ймовіðним ó виïаäкаõ, коëи виÿвëÿютü 
тіëüки кðистаëи ïіðоôосôатó каëüцію 
äиãіäðатó або õонäðокаëüциноç на 
ðентãеноãðамаõ. Діаãноç є моæëивим ïðи 
наÿвності ÷етвеðтоãо або ï’ÿтоãо кðитеðію 
(тобто õаðактеðниõ кëіні÷ниõ ïðоÿвів). 

Ä³àгíîñòè÷í³ êðèòåð³¿ ïîäàгðè  
(Àìåðèêàíñüêà êîëåг³ÿ ðåâìàòîëîг³â, 1989, 

ðåêîìåíäîâàí³ ÂÎÎÇ, 2003)
². Хаðактеðні кðистаëі÷ні óðати в сино-

віаëüній ðіäині сóãëоба і/або
²². Òоôóси, ÿкі містÿтü кðистаëі÷ні óðа-

ти, ïіäтвеðäæені õімі÷ною ÷и ïоëÿðиçацій-
ною мікðоскоïією, і/або

²²². Ïоçитивні 6 іç 12 ïеðеðаõованиõ 
ниæ÷е оçнак:

1. Áіëüø ніæ оäна ãостðа атака аðтðитó 
в анамнеçі.

2. Ìаксимаëüно виðаæене çаïаëеннÿ сó-
ãëоба вæе в ïеðøó äобó.

3. Ìоноаðтикóëÿðний õаðактеð аðтðитó.
4. Ãіïеðеміÿ øкіðи наä óðаæеним сóãëо-

бом.
5. Набðÿк або біëü, ÿкі ëокаëіçóютüсÿ в ² 

ïëюснеôаëанãовомó сóãëобі.
6. Îäнобі÷не óðаæеннÿ сóãëобів стóïні.
7. Ïіäøкіðні вóçëики, ÿкі наãаäóютü то-

ôóси.
8. Ãіïеðóðикеміÿ.
9. Îäнобі÷не óðаæеннÿ ² ïëюснеôаëан-

ãовоãо сóãëоба.
10. Асиметðи÷ний набðÿк óðаæеноãо сó-

ãëоба.
11. Ðентãеноëоãі÷но: сóбкоðтикаëüні кіс-

ти беç еðоçій.

12. Віäсóтністü ôëоðи в синовіаëüній ðі-
äині сóãëоба.

Ó ëюäей стаðøоãо вікó ïсевäоïоäаãðа 
моæе мати беçсимïтомний ïеðебіã, а ïо-
ÿвó кëіні÷но¿ симïтоматики ïов'ÿçóютü іç 
çаïаëеннÿм синовіаëüно¿ обоëонки й äеãе-
неðативно-äистðоôі÷ними çмінами тканин 
сóãëобів. Ïіðоôосôатна аðтðоïатіÿ моæе 
мати äекіëüка ваðіантів ïеðебіãó. Ñеðеä 
ниõ виäіëÿютü: ïсевäоïоäаãðó, ïсевäоаð-
тðоç, ïсевäоðевмато¿äний аðтðит, ïсевäо-
нейðоïати÷нó аðтðоïатію, ïсевäоанкіëо-
çивний сïонäиëіт [5]. Îсновні õаðактеðис-
тики циõ ïатоëоãій навеäені в табëиці 1.

Êðистаëи ïіðоôосôатó каëüцію моæна 
виÿвити в синовіаëüній ðіäині в ïацієнтів іç 
õвоðобою Ïеäæета, ãіïотеðиоçом, акðоме-
ãаëією, ïоäаãðою, аміëо¿äоçом, ãіïеðмобіëü-
ністю сóãëобів, що свіä÷итü ïðо втоðиннó 
ôоðмó äано¿ ïатоëоãі¿. ²снóютü ïðиïóщен-
нÿ, що äëÿ óтвоðеннÿ кðистаëів ïіðоôос-
ôатó каëüцію має çна÷еннÿ ïіäвищеннÿ 
ðівнÿ çаëіçа, каëüцію, міäі, çниæеннÿ вміс-
тó маãнію. Най÷астіøе втоðинна ïіðоôос-
ôатна аðтðоïатіÿ виникає ïðи ãемоõðома-
тоçі, ãіïеðïаðатиðеоçі, ãемосиäеðоçі, õво-
ðобі Êоноваëова-Віëüсона. Ïðи ïеðвинній 
ôоðмі ïðи÷ина ðоçвиткó äано¿ ïатоëоãі¿ 
çаëиøаєтüсÿ невіäомою. Дëÿ сімейно¿ ïі-
ðоôосôатно¿ аðтðоïаті¿ õаðактеðний аóто-
сомно-äомінантний тиï óсïаäкóваннÿ, ãе-
неðаëіçоване óðаæеннÿ сóãëобів ç виðаæе-
ною кëіні÷ною симïтоматикою най÷астіøе 
в ÷оëовіків віком äо 40 ðоків. Ó меäи÷ній 
ëітеðатóðі оïисані ôоðми äаноãо çаõвоðю-
ваннÿ, обóмовëені тðавмою або õіðóðãі÷ним 
втðó÷аннÿм [5].

Äèфåðåíö³àëüíà ä³àгíîñòèêà гîñòðî¿ 
ïñåâäîïîäàгðè

Вðаõовóю÷и кëіні÷нó симïтоматикó, çо-
кðема наÿвністü ãостðоãо сóãëобовоãо син-
äðомó, äиôеðенціаëüнó äіаãностикó ïсев-
äоïоäаãðи в ïеðøó ÷еðãó ïðовоäÿтü іç 
çаõвоðюваннÿми, ÿкі сóïðовоäæóютüсÿ на-
ÿвністю ãостðиõ аðтðитів – ïоäаãðою, сеï-
ти÷ним аðтðитом (табë. 2) [3]. 

Л³êуâàííÿ ïîäàгðè òà ïñåâäîïîäàгðè
Ïðи наÿвності ãостðоãо ïоäаãðи÷ноãо аð-

тðитó ïðиçна÷аютü нестеðо¿äні ïðотиçа-
ïаëüні çасоби, коëõіцин та ãëюкокоðтикос-
теðо¿äи. Ëікóваннÿ ãіïеðóðикемі¿ ïðи ïо-
äаãðі ïоëÿãає ó віäновëенні баëансó міæ 
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Таблиця 1. Клінічні варіанти перебігу пірофосфатної артропатії [Казимирко В.К., Коваленко В.Н., 2009]

Êëіні÷ні ваðіанти ïіðо-
ôосôатно¿ аðтðоïаті¿

Хаðактеðистика

Ïсевäоïоäаãðа 

Хаðактеðні ãостðі атаки боëю та ðоçвиток çаïаëеннÿ сóãëобів ÿк ïðи ïоäаãðи÷но-
мó аðтðиті. Ïеðеваæно óðаæаютüсÿ коëінні сóãëоби. Ìоæе сïостеðіãатисü ïіäви-
щеннÿ темïеðатóðи тіëа, ØÎÅ, ëейкоцитоç. Наïаä ãостðоãо аðтðитó ïðоäовæó-
єтüсÿ 1-2 тиæні. Частота ðециäивів ïðистóïів скëаäає віä 1-2 ó ðік äо äекіëüкоõ 
ïðотÿãом місÿцÿ. Найбіëüø õаðактеðний інтеðмітóю÷ий ïеðебіã ç ïеðіоäами çа-
ãостðеннÿ. Ðентãеноëоãі÷ні çміни ïостóïово наðостаютü, õонäðокаëüциноç стає 
біëüø виðаæеним і ïоøиðеним. Ìоæе віäçна÷атисÿ каëüциноç м’ÿкиõ тканин, си-
новіаëüниõ сóмок та сóõоæиëü. 

Ïсевäоостеоаðтðоç

Віäçна÷аютüсÿ боëі в сóãëобаõ ïðи ðóõаõ, äеôіãóðаціÿ сóãëобів, обмеæеннÿ ðó-
õів. Часто ïðиєäнóютüсÿ оçнаки çаïаëеннÿ. Óðаæаєтüсÿ 2-4 сóãëоби, ïеðø çа 
все – коëінні, ïðоменево-çаï’ÿстні, кóëüøові. Ðіäøе – ãоміëково-стоïні, ëіктüові, 
ï’ÿстно-ôаëанãові (²²-²²² ïаëüців). Ïðи ðентãеноëоãі÷номó äосëіäæенні виÿвëÿютü 
оçнаки, ÿкі õаðактеðні äëÿ остеоаðтðоçó, а такоæ õонäðокаëüциноç менісків, ãіа-
ëіновоãо õðÿща, каëüциноç каïсóëи, синовіаëüно¿ мембðани. Ñëіä віäçна÷ити, що 
çаïаëеннÿ сóãëобовиõ тканин біëüøе виðаæене ïðи õонäðокаëüциноçі ïоðівнÿно ç 
остеоаðтðоçом. На ïіçніõ стаäіÿõ õвоðоби óðаæаютüсÿ сóõоæиëëÿ та ïеðиаðтикó-
ëÿðні тканини.

Ïсевäоðевмато¿äний 
аðтðит

Ìоæëиве стійке çаïаëеннÿ äекіëüкоõ (інкоëи баãатüоõ) сóãëобів кисті та стоï. Ïðи 
цüомó еðоçі¿, ðевмато¿äний ôактоð ó кðові та äеôоðмаці¿ сóãëобів віäсóтні.

Ïсевäоанкіëоçивний 
сïонäиëіт

²нкоëи ðоçвиваєтüсÿ каëüциноç міæõðебцевиõ äисків, äеãенеðативно-äистðоôі÷-
ні çміни õðебта, віäçна÷аютüсÿ боëі та обмеæеннÿ ðóõів ó ðіçниõ віääіëаõ. Êëіні÷-
на каðтина наãаäóє анкіëоçивний сïонäиëіт, ïðоте сакðоіëе¿т і синäесмоôіти віä-
сóтні.

Ïсевäонейðоïати÷на 
атðоïатіÿ

В äеÿкиõ виïаäкаõ ðоçвиваєтüсÿ äестðóкціÿ оäноãо або äекіëüкоõ (ðіäøе) веëикиõ 
сóãëобів. Çміни ïоäібні ç так çваними невðоïати÷ними аðтðоïатіÿми (сиðинãоміє-
ëіÿ).

Таблиця 2. Диференціальна діагностика гострих артритів (псевдоподагри) [Дзяк Г.В., Хомазюк Т.А., 2010]

Діаãноç
Хаðактеðистика óðа-

æеннÿ сóãëобів

Ëейкоцитоç 
синовіаëüно¿ 

ðіäини

Áактеðіоскоïіÿ çа 
Ãðамом/ðеçóëüтати 

ïосівó

Наÿвністü кðиста-
ëів ó синовіаëüній 

ðіäині

Ðеçóëüтати ðентãено-
ãðаôі¿

Ïсевäоïо-
äаãðа 

Êоëінні, çаï’ÿсткові 
або ïеðøі метатаð-
çоôаëанãові сóãëоби

2-50•109/ë Неãативна Ðомбоïоäібні,
 ïоäвійне ïðоме-
неçаëомненнÿ

Набðÿк м’ÿкиõ тка-
нин, õонäðокаëüциноç

Ïоäаãðа

Ìетатаðçоôаëанãо-
ві, коëінні сóãëоби, 
ðіäøе ïðи ïеðøомó 
наïаäі – веðõні кін-
цівки

2-50•109/ë Неãативна Ãоëкоïоäібні, не-
ãативне ïоäвійне 
ïðоменеçаëом-
неннÿ

Ãостðа ïоäаãðа: аси-
метðи÷ний набðÿк
Хðоні÷на ïоäаãðа: ïе-
ðіаðтикóëÿðні еðоçі¿ 
ç нависаю÷ими кðа-
ÿми

Ñеïти÷ний 
аðтðит

Най÷астіøе коëін-
ні сóãëоби (моæëи-
ве óðаæеннÿ бóäü-
ÿкоãо сóãëоба)

>50•109/ë Ïоçитивна Віäсóтністü 
кðистаëів

Наÿвністü виïотó в 
сóãëобі або çміни віä-
сóтні

ïðоäóкцією се÷ово¿ кисëоти та ¿¿ вивеäен-
нÿм. Áаçисна теðаïіÿ ïеðеäба÷ає çастосó-
ваннÿ óðикоäеïðесивниõ і óðикоçóðи÷-
ниõ çасобів, а в ðаçі наÿвності óðоëітіаçó 
– óðикоëіти÷ниõ ïðеïаðатів. До неôаðма-
коëоãі÷ниõ метоäів, ÿкі äоïовнюютü, аëе не 
çамінюютü баçисне ëікóваннÿ ïоäаãðи, на-
ëеæатü çаõоäи щоäо çменøеннÿ маси тіëа, 
äотðиманнÿ ниçüкоïóðиново¿ äієти, обме-

æеннÿ вæиваннÿ аëкоãоëю, ôіçіотеðаïіÿ. 
Віäïовіäно äо ðекоменäацій EULAR аëоïó-
ðиноë є основним óðикоäеïðесивним ïðе-
ïаðатом äëÿ çниæеннÿ ðівнÿ се÷ово¿ кис-
ëоти ïðи õðоні÷ній ãіïеðóðикемі¿. Öей ïðе-
ïаðат бëокóє ôеðмент ксантиноксиäаçó, 
внасëіäок ÷оãо ïðиãні÷óєтüсÿ ïеðетвоðеннÿ 
ãіïоксантинó на ксантин і äаëі – на се÷о-
вó кисëотó [9]. Довеäено, що çавäÿки оäно-
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÷асномó ïðиçна÷енню коëõіцинó в ниçüкій 
äоçі (0,6–1,2 мã на äенü) ïðотÿãом 3–6 мі-
сÿців ðаçом іç ïðеïаðатами äëÿ çниæеннÿ 
ðівнÿ óðатів çменøóєтüсÿ ðиçик ðоçвиткó 
ïовтоðниõ ïðистóïів ïоäаãðи. 

Ó ëікóванні ïсевäоïоäаãðи ïеðеваãó на-
äаютü симïтомати÷ній теðаïі¿. Çокðема в 
ïеðіоä çаãостðеннÿ ïðиçна÷аютü нестеðо-
¿äні ïðотиçаïаëüні ïðеïаðати (äикëоôе-
нак натðію, інäометацин), коëõіцин [2, 15, 
22]. Çа äеÿкиõ обставин (наÿвністü ексóäа-
тивниõ воãнищ) çäійснюютü внóтðіøнüосó-
ãëобове ввеäеннÿ ãëюкокоðтикостеðо¿äів. Ó 
меäи÷ній ïðактиці ïоçитивно çаðекоменäó-
ваëи себе такі ôіçіотеðаïевти÷ні метоäи ëі-
кóваннÿ, ÿк ôоноôоðеç іç ãіäðокоðтиçоном, 
óëüтðаçвóк, äіатеðміÿ та інäóктотеðміÿ, ÿкі 
ïокðащóютü ôóнкціонаëüний стан óðаæе-
ниõ сóãëобів. Ç äостóïниõ метоäів ëікóван-
нÿ, ÿкі øиðоко çастосовóютü ïðи ïсевäоïо-
äаãðі, віäомі масаæ ðеґіонаðниõ м'ÿçів, сіð-
ковоäневі та ðаäонові ванни, ïаðаôінові та 
ãðÿçеві аïëікаці¿.

Неçваæаю÷и на те, що ïоäаãðа є оäним 
іç найäавніøиõ çаõвоðюванü ëюäини, ÷ас-
тота äіаãности÷ниõ ïомиëок ïðи ¿¿ виÿв-
ëенні çаëиøаєтüсÿ äóæе високою. Îскіëüки 
кëіні÷на симïтоматика ïоäаãðи та ïсевäо-
ïоäаãðи õаðактеðиçóєтüсÿ сïектðом ïоäі-
бниõ симïтомів та ïðоÿвів, äані ïатоëоãі÷-
ні стани ïотðебóютü ïоäаëüøоãо äетаëüно-
ãо вив÷еннÿ. 
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ПОДАГРА И ПСЕВДОПОДАГРА: ДИФФЕРЕНЦИ-
АЛЬНЫЕ ПОДХОДЫ К ДИАГНОСТИКЕ И ЛЕЧЕ-

НИЮ

Поворознюк В.В., Дубецкая Г.С.

ГУ «Институт геронтологии НАМН 
Украины», Киев

Ðåзþìå. Ïðобëема ïоäаãðы и ïсевäоïоäаãðы ïðи-
обðеëа особое çна÷ение çа ïосëеäние ãоäы, ÷то об-
óсëовëено óвеëи÷ением ÷астоты äанныõ ïатоëо-
ãий в миðовой ïоïóëÿции. Ó÷итываÿ сõоäство сим-
ïтоматики ïðи этиõ çабоëеваниÿõ, остаетсÿ высо-
кой ÷астота äиаãности÷ескиõ оøибок ïðи ðаçви-
тии ó ïациентов остðоãо ïоäаãðи÷ескоãо аðтðита и 
воçникает необõоäимостü äиôôеðенциаëüной äиа-
ãностики ïоäаãðы, в ïеðвóю о÷еðеäü, с ïсевäоïо-
äаãðой.

Ключевые слова: ïоäаãðа, ïсевäоïоäаãðа, мо÷еваÿ 
кисëота, кðистаëëы моноóðата натðиÿ, кðистаëëы 
ïиðоôосôата каëüциÿ.

GOUT AND PSEUDOGOUT: DIFFERENTIAL 
APPROACHES TO DIAGNOSIS AND TREATMENT

Povoroznyuk V.V., Dubetska G.S. 

«Institute of Gerontology of NAMS of Ukraine», 
Kyiv

Summary. The problem of gout and pseudogout 
acquired special importance in recent years, due to 
the increased frequency data pathologies in world 
population. Given the similarity of symptoms in 
these diseases remains high frequency of diagnostic 
errors in patients of acute gout arthritis and there 
is a need of differential diagnosis of gout in the first 
place, with pseudogout.

Keywords: gout, pseudogout, uric acid, crystals of 
monosodium urate, crystals of calcium pyrophos-
phate.


