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СОВРЕМЕННЫЕ ПОДХОДЫ К 

ПРОФИЛАКТИКЕ И ЛЕЧЕНИЮ СЕЗОННОЙ 

БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЫ

Е.М. Дитятковская

Резюме. Проанализированы результаты собственного исследо-

вания по изучению эффективности предсезонной системной имму-

нотерапии (СИТ) пыльцевыми аллергенами в сочетании с анти-

IgE-терапией и ингаляционными глюкокортикостероидами (ИГКС) 

для профилактики и достижения полного контроля заболевания у 

65 больных с сезонной бронхиальной астмой (СБА).

Сделаны выводы: СИТ пыльцевыми аллергенами значительно уко-

рачивает период обострения СБА и делает его менее интенсивным; 

проведение предсезонной СИТ и назначение ИГКС значительно сни-

жает выраженность симптомов в период пыления растений, что 

коррелирует с объективными показателями функции внешнего ды-

хания (ФВД). Комбинация СИТ с применением омализумаба (Ксолар) 

снижает нагрузку симптомами статистически достоверно и клини-

чески значимо по сравнению с использованием только СИТ. Назна-

чение омализумаба в период обострения СБА на 3-и сутки позволя-

ет снять симптомы без дополнительных препаратов (в том числе 

ИГКС). Профилактическое назначение СИТ пыльцевыми аллергена-

ми в сочетании с омализумабом позволяет полностью предупредить 

обострение СБА и значительно улучшить качество жизни пациента. 

Назначение СИТ пыльцевыми аллергенами в сочетании с омализума-

бом на ранних стадиях поллиноза позволяет предупредить прогресси-

рование БА.

Ключевые слова: бронхиальная астма, омализумаб, Ксолар.

MODERN APPROACHES TO THE 

PROPHYLAXIS AND TREATMENT OF 

SEASONAL BRONCHIAL ASTHMA

E.M. Dytyatkovskaya

Summary. There are results analysed of our own research on studying 

the efficiency of combination of pre-seasonal specific immunotherapy (SIT) 

with pollen allergens along with anti-IgE therapy for the prophylaxis and 

obtaining full control over the disease at 65 patients with seasonal bronchial 

asthma. 

We concluded that considering the prophylaxis of seasonal asthma, the 

conducting SIT with pollen allergens shortens the period of exacerbation 

significantly and makes it less intensive. Carrying out the pre-seasonal 

SIT and prescribing IGCS decreases the symptoms significantly during 

the plants` pollination period which correlates with objective expiration 

function data. The combination of SIT with omalizumab (Xolair) decreases 

symptoms`s load statistically truly and clinically significantly compared 

with SIT monotherapy. Prescribing omalizumab on the 3-d day of seasonal 

asthma exacerbation allows to remove the symptoms without additional 

medications (incl. IGCS). The prophylactic prescription of SIT by pollen 

allergens combined with omalizumab allows to fully prevent the seasonal 

asthma exacerbation and improve the patient’s quality of life significantly. 

Prescription of SIT by pollen allergens combined with omalizumab at early 

stages of pollinosis allows to prevent the progression of disease, i.e. the 

development of bronchial asthma.

Key words: asthma, therapy, omalizumab, Xolair.
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