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птомів БА, так і функціональних показників. Значне 
покращання відзначали 8 (53,3  %) пацієнтів та 
незначне — 6 (40,0 %). Лікарем значне покращення 
відзначено у 7 (46,7 %) хворих та незначне — також 
у 7 (46,7 %) осіб.

В контрольній групі лікування вважалось ефек-
тивним лише 2 (13,3 %) пацієнтами та оцінювалось 
позитивно лікарем у 3 (20,0 %) пацієнтів.

В процесі проведення комплексного лікування 
порушень комплаєнсу не відмічено. Переносимість 
лікування була оцінена позитивно як пацієнтами, 
так і лікарем. Усі хворі добре переносили досліджу-
вані курси терапії, жодний з них на відчував небажа-
них явищ протягом дослідження.

Висновки
1. Перевагами технології лікування хворих на БА 

з нейтрофільним типом запалення є досягнення 
клініко-функціональної ефективності у 93,3 % паці-
єнтів.

2. Технологія лікування хворих на БА з нейтро-
фільним типом дозволяє покращити контроль над 

симптомами БА та якість життя хворих, що виявля-
ється у збільшенні сумарної бальної оцінки тесту з 
контролю над астмою (АСТ) на 6 балів, зменшенні 
сумарної бальної оцінки опитувальника з контролю 
симптомів астми (АСQ) на 1,2 бала та зменшення 
частоти загострень та зменшенні рахунку симптомів 
на 20 балів за результатами опитувальника якості 
життя госпіталя святого Георгія.

3. При проведенні комплексного лікування має 
місце покращання бронхіальної прохідності на рівні 
дрібних бронхів та зменшення фіксованої бронхооб-
струкції (збільшення MEF50 на 12,7 %, MEF25 на 8,5 % 
та FEV1/FVC на 8,9 %) та підвищення толерантності 
до фізичного навантаження (збільшення кількості 
пройдених метрів 6MWT на 46 м, зменшення задиш-
ки за шкалою Борга до проведення тесту на 1,0 бал та 
після тесту — на 1,0 бал).

4. Комплексна терапія добре переносилася хво-
рими і не супроводжувалася розвитком побічних 
ефектів, що дозволяє рекомендувати розробку для 
практичного використання.
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Abstract. Background: Issues of neutrophilic bronchial asthma remain unresolved and the investigations of the 
pathogenesis and treatment of this disease endotype are currently continuing.

The aim of the study: This study aimed to develop the technology of the treatment of the neutrophilic asthma with 
the use of available drugs in Ukraine.

Methods. The study involved 30 patients with neutrophilic asthma. The first (control) group consisted of 15 patients 
who received standard therapy with a combination of budesonide and formoterol. The second (main) group consisted of 
15 patients who received the treatment according the technology (ultrafine beclomethasone dipropionate, formoterol, 
tiotropium bromide and additionally for the first 10 days — inhalation of 10.0 % acetylcysteine solution through a nebu-
lizer). All patients were surveyed with the Asthma Control Test (ACT), the Asthma Control Questionnaire (ACQ). The 
quality of life of patients was assessed by a St. George’s Respiratory Questionnaire. All patients underwent spirometry and 
a 6-minute walking test (6MWT).

Results: In the prescription of complex therapy to patients with neutrophilic asthma clinical and functional efficacy   was 
achieved in 93.3 % of patients. There were observed statistically significant increase in the ACT from (14.3 ± 1.3) to (20.3 ± 
0.8) points (p < 0.05), a decrease in the ACQ from (2.3 ± 0.2) ) to (1.1 ± 0.1) points (p < 0.05), clinically significant reduction 
in the number of symptoms from (71.4 ± 5.6) points to (51.3  5.0) points, p < 0.05 according to the results of the St. George’s 
Respiratory Questionnaire, and a statistically significant increase in MEF50 from (28.9 ± 4.5) % to (41.6 ± 4.2) %, p < 0.05, 
MEF25 — from (19.1 ± 2.9) % to (27.6 ± 2.6) %, p < 0.05 and FEV1/FVC from (67.2 ± 3.5) % to (76.1 ± 2.3) %, p < 0.05 after 
3 months of complex treatment, as well as a statistically significant increase in the number of meters passed in  the 6MWT 
from (266.3 ± 16.2) m to (312.0 ± 14.4) m, p < 0.05, reduction of shortness of breath on the Borg scale before test from (2.5 
 0.3) points to (1.5 ± 0.1) points, p < 0.05 and after the test — from (4.1 ± 0.3) points to (3.1 ± 0.3) points, p < 0.05.

Conclusions: The technology of treatment of patients with neutrophilic asthma allows to improve the control of the 
asthma symptoms and quality of life of the patients, bronchial patency at the small airways and reduce fixed bronchial 
obstruction, as well as increase exercise tolerance.
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