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МЕСТО НЕБУЛАЙЗЕРНОЙ ТЕРАПИИ В ЛЕЧЕНИИ 

ОБОСТРЕНИЙ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМЫ У ДЕТЕЙ: 

ЭФФЕКТИВНОСТЬ НЕБУТАМОЛА

Т. Р. Уманец

Резюме
Цель: Изучение сравнительной эффективности сальбутамола 

у детей с обострением бронхиальной астмы (БА) в зависимости 

от применения доставочного устройства.

Материалы  и  методы: Проведено клинико-параклиническое об-

следование 65 детей в возрасте 6–12 лет с легким и среднетяже-

лым обострением БА. В зависимости от применения доставочного 

устройства (небулайзер, дозированный ингалятор + Волюматик) 

все дети были разделены на две группы: основную (33 ребенка) 

и группу сравнения (32 ребенка). Основной группе назначали небу-

лизированный сальбутамол в дозе 2,5 мг (Небутамол, Украина), 

в группе сравнения – сальбутамола сульфат 100 мкг в форме дози-

рованного ингалятора. Критериями эффективности лечения были: 

ответ на сальбутамол после каждой из трех ингаляционных доз 

по балльной шкале Wood asthma score; динамика показателей ле-

гочной функции по данным спирометрии, длительность пребывания 

больного на стационарном лечении.

Результаты: Установлено, что в основной группе: количество 

детей с положительным клиническим ответом было достоверно 

выше уже после первой ингаляционной дозы Небутамола (54,5 % 

детей в основной группе против 31,3 % больных в группе сравне-

ния, р < 0,05); определен достоверный прирост пиковой объемной 

скорости выдоха (PEF) и показателя максимальной объемной ско-

рости выдоха на уровне 75 % (MEF75) после первого часа лечения; 

срок стационарного лечения составлял 7,5 суток против 12,5 суток 

у детей группы сравнения (р < 0,05). Согласно опросу 56 (86,15 %) 

больных, они предпочли использование небулайзера.

Выводы: Небулайзерный метод доставки β
2
-агонистов ко-

роткого действия является эффективным у детей с обостре-

нием БА. Применение небулизированной формы сальбутамола 

(Небутамол) позволяет эффективно купировать приступ удушья 

у большинства детей с нетяжелым обострением БА, вероятно 

улучшить бронхиальную проходимость периферических отделов ды-

хательных путей, сократить срок стационарного лечения больных.
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лайзер.
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INHALATION THERAPY BY NEBULASER IN CHILDREN  

WITH ACUTE ASTHMA: EFFICIENCY OF SALBUTAMOL 

(NEBUTAMOL) 

T. R. Umanets

Summary
Objective: The aim of this study was to evaluate the efficiency of sal-

butamol in children with acute asthma depending on use of the deliv-

ery device.

Materials  and  Methods: 65 children aged 6–12 years with mild 

to moderate acute asthma were enrolled in this study. Depending on the 

delivery device (nebulaser, metered dose inhaler + Spacer) all children 

were divided into two groups: the main (33 children) and the compari-

son group (32 children). The main group received nebulized salbutamol 

2.5 mg (Nebutamol), the comparison group – MDI salbutamol sulphate 

100 mg. «Wood asthma score» after each of the three inhaled doses; lung 

function by the spirometry testing and the duration of treatment in the 

hospital were performed in all patients.

Results: The number of children with «positive» clinical response 

was significantly higher in the main group after the first dose inhala-

tion Nebutamol (54.5 % of children in the main group versus 31.3 % 

in the comparison group, p < 0,05); determined valid gain peak volu-

metric exhalation rate (PEF) and of the maximum volumetric exhala-

tion rate of 75 % (MEF75) in the main group of children after the first 

hour of treatment; patient treatment period was 7.5 days versus 12.5 days 

in children of comparison group (p < 0.05). 56 (86.15 %) patients pre-

ferred to use the nebulaser.

Conclusions: The method of delivery of nebulized β2-short-acting ago-

nists in treatment of children with acute asthma is effective. Administration 

of nebulized salbutamol (Nebutamol) can stop an asthma attack effec-

tively in most children with mild to moderate exacerbations, improve 

bronchial patency of peripheral respiratory tract, shorten hospital treat-

ment of patients.
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