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Резюме

Методические рекомендации посвящены актуальной проблеме 
повышения эффективности лечения больных саркоидозом легких. В 
рекомендациях освещены современные принципы глюкокортикосте-
роидной и иммуносупрессивной терапии больных саркоидозом, пред-
ставлен алгоритм персонифицированного лечения, основанный на 
учете противопоказаний, переносимости и резистентности к ГКС-
терапии, а также характера ответа на лечение в каждом отдельном 
случае.

Алгоритм составлен с учетом положений Унифицированного 
клинического протокола первичной, вторичной (специализирован-
ной) и третичной (высокоспециализированной) медицинской помощи 
«Саркоидоз», адаптированных клинических рекомендаций, основан-
ных на доказательствах, «Саркоидоз», разработанных с участием авто-
ров, консенсусного документа Американского торакального общества 
(ATS), Европейского респираторного общества (ERS) и Всемирной 
ассоциации саркоидоза и других гранулематозных поражений 
(WASOG) “Statement on Sarcoidosis (1999), а также на основании много-
летнего опыта авторов.
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Abstract

Current methodical recommendations are devoted to the topical 
problem of the improvement of treatment effectiveness in patients with 
pulmonary sarcoidosis. The modern postulates of corticosteroid and 
immunosuppressive therapy of sarcoidosis patients, as well as the 
algorithm of personified treatment, considering the contraindications, 
tolerance and resistance to corticosteroids and response to treatment in 
each given case, are reflected.

The algorithm presented is based on Unified clinical protocol for 
provision of primary, secondary (specialized) and tertiary (highly 
specialized) medical care on Sarcoidosis, adapted evidence-based clinical 
guidelines on Sarcoidosis, developed by current authors, ATS, ERS and 
WASOG “Statement on Sarcoidosis (1999), and authors’s many years 
experience.
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У більшості країн світу, в тому числі і в Україні, сарко-
їдоз займає перше місце в структурі інтерстиціальних 
захворювань легень. Саркоїдоз належить до достатньо 
розповсюджених захворювань — у Франції, Німеччині та 
Великобританії захворюваність на саркоїдоз досягла, а в 
країнах Північної Європи значно перевищила рівень 
захворюваності на туберкульоз. З 70-х років минулого 
століття спостерігається неухильне зростання захворю-
ваності на саркоїдоз і смертності хворих. 

За останні роки значно підвищився рівень діагности-
ки саркоїдозу легень, що пов’язано з вдосконаленням 
методу комп’ютерної томографії. Разом із тим не відміча-
ється істотних досягнень в фармакотерапії хворих на 
саркоїдоз, у зв’язку з чим проблема підвищення ефек-
тивності лікування хворих є досить актуальною в пуль-
монології.

В даний час найбільш гострою є проблема саркоїдо-
зу, резистентного до традиційної глюкокортикостероїд-
ної терапії, що обумовлює необхідність розробки і впро-
вадження методів, заснованих на застосуванні препа-
ратів другої лінії — імуносупресантів. 

Cлід зазначити, що в процесі терапії можуть спо-
стерігатися різні варіанти перебігу захворювання, при 
цьому не існує критеріїв прогнозу регресії, стабілізації та 
прогресування саркоїдозу. У зв’язку з цим єдино пра-
вильним принципом ведення хворих є персоніфікова-
ний підхід до терапії.

Все це потребувало перегляду терапевтичних під-
ходів у веденні хворих на саркоїдоз легень і стало 
однією з передумов створення нових методичних 
документів.

В рекомендаціях представлений алгоритм персоні-
фікованої терапії хворих на саркоїдоз легень, заснова-
ний на врахуванні протипоказань, переносимості та 
резистентності до ГКС-терапії, а також характеру відпо-
віді на лікування в кожному окремому випадку.
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