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Резюме
Саркоїдоз є запальним мультисистемним захворюванням невідо-

мого походження з широким спектром клінічних проявів. Саркоїдоз 
може вражати практично будь-який орган — переважно легені, лімфа-
тичну систему, шкіру, очі — і характеризується утворенням неказеоз-
них гранульом.

У 1999 році Американським торакальним товариством (ATS) 
спільно з Європейським респіраторним товариством (ERS) та 
Всесвітньою асоціацією саркоїдозу та інших гранульоматозних ура-
жень (WASOG) було прийнято міжнародну угоду з діагностики та ліку-
вання саркоїдозу «Statement on Sarcoidosis».

На основі Положення ATS, ERS та WASOG 1999 року в Україні за 
участю авторів було розроблено національні документи «Адаптовану 
клінічну настанову, засновану на доказах, «Саркоїдоз» та «Уніфікований 
клінічний протокол первинної, вторинної (спеціалізованої) та третин-
ної (високоспеціалізованої) медичної допомоги «Саркоїдоз», затверд-
жені наказом МОЗ України № 634 від 08.09.2014.

У 2020 році експертами ATS було опубліковано офіційне оновлене 
керівництво ATS «Diagnosis and Detection of Sarcoidosis. An Official 
American Thoracic Society Clinical Practice Guideline», згідно з яким 
діагноз саркоїдозу ґрунтується на трьох основних критеріях: сумісні 
клінічні прояви, наявність ненекротичного гранульоматозного запа-
лення в одному або більше зразків тканин (не завжди потрібно) та 
виключення альтернативних причин гранульоматозного процесу.

І, нарешті, в 2021 році опубліковано звіт цільової групи ERS “ERS 
clinical practice guidelines on treatment of sarcoidosis”, де визначено 
абсолютно нові підходи до лікування хворих на саркоїдоз. Згідно з цим 
документом, рішення про те, кого з пацієнтів і коли необхідно лікувати 
від саркоїдозу, залежить від двох основних факторів: ризику смерті 
або органної недостатності та погіршення якості життя. При цьому 
основним принципом лікування пацієнтів з легеневим саркоїдозом є 
досягнення балансу між: а) мінімізацією ризику інвалідності, смерті 
через ураження легень або зниження якості життя; та б) ризиком 
супутньої патології та зниженням якості життя внаслідок глюкокорти-
костероїдів та інших видів терапії.

У статті наведено огляд основних положень цих документів, роз-
глянуто дискусійні питання вибору препарату ініціальної терапії хво-
рих на саркоїдоз легень.
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Abstract
Sarcoidosis is an inflammatory multi-systemic disease of unknown 

origin with wide spectrum of clinical manifestations. Sarcoidosis may affect 
practically any organ — predominantly lungs, lymphatic system, skin, eyes 
alone or in combination. The disease is characterized by formation of 
non-caseous granuloma. 

In 1999 American Thoracic society (ATS), European Respiratory soci-
ety (ERS) and World Association of Sarcoidosis and Other Granulomatous 
diseases (WASOG) adopted an international consensus statement on diag-
nosis and treatment of sarcoidosis «Statement on Sarcoidosis».

Based on ATS, ERS and WASOG 1999 Statement the national docu-
ments such as “Evidence-based adapted clinical guideline on sarcoidosis” 
and “Unified clinical protocol of primary, secondary (specialized) and ter-
tiary (highly-specialized) medical care for sarcoidosis” approved by MOH of 
Ukraine (decree # 634 dated 08 Sep 2014) were developed by current 
authors in Ukraine. 

In 2020 ATS experts published an updated «Diagnosis and Detection 
of Sarcoidosis. An Official American Thoracic Society Clinical Practice 
Guideline», according to which the diagnosis of sarcoidosis was based on 
3 criteria: compatible clinical symptoms, presence of non-necrotizing gran-
ulomatous inflammation in one or more tissue samples (not always 
required) and exclusion of alternative causes of granulomatous disorder.

Finally, in 2021 ERS task force report was published “ERS clinical prac-
tice guidelines on treatment of sarcoidosis”, which outlined completely 
new approaches to management of sarcoidosis patients. According to this 
document, a decision about treatment of patient depends on 2 major fac-
tors: risk of death or organ failure and deterioration of quality of life of a 
patient. In addition, main principle of management of sarcoidosis patients 
is a balance between: a) minimization of risk of disability or death due to 
lung injury and decrease of quality of life, and b) risk of comorbidity and 
reduction of quality of life due to corticosteroid or other therapies.

Current review focuses on analysis of major statements of these doc-
uments, disputable questions of initial therapy choice in patients with 
pulmonary sarcoidosis.
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