
45ОРИГІНАЛЬНІ СТАТТІ

АСТМА ТА АЛЕРГІЯ, № 4 • 2011

вмісту прозапальних цитокінів IL-2, IL-6, а також IL-4, 

незначне підвищення IL-10 і зниження концентрації 

γ-IFN. Після терміну лікування із застосуванням базис-

них засобів рівні IL-2 та IL-4 досягали верхньої межі 

референтної норми, вміст IL-6 залишився підвищеним, 

а концентрації γ-IFN та IL-10 дещо збiльшилися.

2. У пацієнтів із БА, поєднаною з ІХС, у період заго-

стрення БА підвищення прозапальних IL-2, IL-6 було 

більш суттєвим, проте рівень IL-4 відзначався дещо 

нижчим, ніж аналогічний у хворих на БА без ІХС. 

Вміст γ-IFN був значно збільшеним, а IL-10 – нижчим 

порівняно з нормою та із показником хворих на БА 

без ІХС. 

3. Після проведеного лікування вміст досліджених 

прозапальних цитокінів IL-2, IL-6, γ-IFN та IL-4 у сиро-

ватці крові хворих знижувався, але залишився вищим 

за референтну норму, а рівень IL-10 суттєво підвищився.

4. Рівні прозапальних цитокінів, що залишилися під-

вищеними у хворих на БА в поєднанні з ІХС, свідчили 

про необхідність включення у план лікування засобів, 

що сприяли б підвищенню ефективності лікування хво-

рих із поєднаною патологією.

Подальшi дослідження будуть присвячені вивченню 

інших патогенетичних механізмів загострення БА, поєд-

наної з ІХС. 
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ЦИТОКИНОВОЕ ОБЕСПЕЧЕНИЕ 
СОЧЕТАНИЯ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЫ 
И ИШЕМИЧЕСКОЙ БОЛЕЗНИ СЕРДЦА

Л. А. Будовская

Резюме. В статье изучено содержание про- и противовоспалитель-

ных цитокинов IL-2, IL-6, IL-4, IL-10 и γ-интерферона (γ-IFN) 

у больных бронхиальной астмой и бронхиальной астмой, сочетанной 

с ишемической болезнью сердца, в период обострения бронхиальной 

астмы и после курса ее лечения.
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CYTOKINE SUPPORT 
OF BRONHIAL ASTHMA COMBINED 

WITH ISCHEMIC HEART DISEASE

L. A. Budovska

Summary.The article examined the content of pro-and anti-inflammatory 

cytokines IL-2, IL-6, IL-4, IL-10 and γ-IFN in patients with asthma and 

bronchial asthma, combined with  ischemic heart disease in acute asthma 

and after the course of treatment.
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