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ІНГАЛЯЦІЙНІ КОРТИКОСТЕРОЇДИ – ОСНОВА БАЗИСНОЇ 

ТЕРАПІЇ БРОНХІАЛЬНОЇ АСТМИ. У ЦЕНТРІ УВАГИ – 

МОМЕТАЗОНУ ФУРОАТ

Л. В. Юдіна

На сьогодні інгаляційні глюкокортикостероїди (ІГКС) вважа-

ються основними протизапальними препаратами для контролю над 

бронхіальною астмою (БА). Нині в Україні зареєстровані наступні 

ІГКС: беклометазону дипропіонат (БДП), будесонід (БУД), флути-

казону пропіонат (ФП) і мометазону фуроат (МФ). 

МФ є новітнім у своєму класі, в Україні представлений оригі-

нальним препаратом Асманекс® Твистхейлер® виробництва компа-

нії MSD. Він має виражений протизапальний ефект, який in vitro 

аналогічний такому ФП і перевищує ефекти БУД, БДП, тріамци-

нолону ацетоніду. 

Механізм протиалергічного і протизапального ефектів МФ по-

лягає в його здатності пригнічувати вивільнення медіаторів за-

палення. Встановлено, що МФ має більшу спорідненість до ГКС-

рецепторів, ніж ФП (у 1,5 раза), БУД (у 5 разів), тріамцинолону 

ацетонід (у 7 разів) і дексаметазон (у 12 разів). Стартову тера-

пію як персистуючої, так і легкої інтермітуючої БА слід розпо-

чинати з монотерапії ІГКС, наприклад, застосовуючи Асманекс® 

Твистхейлер® (МФ) компанії MSD. За відсутності ефекту від мо-

нотерапії ІГКС доцільно збільшити дозу ІГКС або додати анта-

гоніст рецепторів лейкотрієну – монтелукаст (Сингуляр). Такий 

варіант може бути оптимальним у пацієнтів із супутньою пато-

логією (курці, пацієнти з алергічним ринітом). Кратність прийому 

препарату Асманекс® Твистхейлер® – 1 раз на добу – збільшує при-

хильність пацієнтів до лікування на 60 % і призводить до поліп-

шення конт ролю над БА на 35 %.

Ключові слова: інгаляційні кортикостероїди, бронхіальна астма, 

лікування, мометазону фуроат. 
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27. Instruktsiya po meditsinskomu primeneniyu po preparatu 
Asmaneks® Tvistkheyler® (Instruction on Medical Application of the 
Medication of Asmanex® Twisthaler®). 

INHALED CORTICOSTEROIDS – BASIC THERAPY 

OF BRONCHIAL ASTHMA. FOCUS OF ATTENTION 

ON MOMETASONE FUROATE

L. V. Yudina

Today inhaled corticosteroids (ICS) are used like the main anti-

inflammatory drugs in the long-term control of asthma. Now in Ukraine 

there are such ICS as: beclomethasone dipropionate (BDP), budesonide 

(BUD), fluticasone propionate (FP) and mometasone furoate (MF). 

MF is a relatively new ICS agent. In Ukraine original product 

of MF is known like Asmanex® Twisthaler® (MSD). MF, like other 

corticosteroids, possesses anti-inflammatory properties, which in vitro 

demonstrates anti-inflammatory effect like FP and exceeds it in BUD, 

BDP and triamcinolone acetonide. MF inhibits the actions of the 

mediators of inflammation and has higher affinity for the glucocorticoid 

receptor, than FP (1,5 times), BUD (5 times), triamcinolone acetonide 

(10 times) and dexamethasone (12 times). ICS monotherapy should 

be explored as a start therapy of persistent and mild intermittent asthma, 

for example Asmanex® Twisthaler® – its use 1 time per day provides good 

compliance by 60 % and improves asthma control by 35 %. If effect from 

ICS monotherapy is poor, dose of ICS should be increased or montelukast 

(Singulair) should be added. Adding Montelukast to therapy is effective 

for managing symptoms of asthma and allergic rhinitis.
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