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Abstract. Selection of adequate therapy for bronchial asthma (BA) by a doctor directly affects not only the level of control over the patient’s symptoms, his 
compliance, but also improves the patient’s quality of life and avoids his disability. Doctors and patients are already accustomed to the fact that inhaled 
glucocorticosteroids (ICS) are the most effective anti-inflammatory drugs for the treatment of asthma. However, the response to ICS varies among patients, 
so some may require a medium-dose ICS if their asthma is not controlled or if they have asthma exacerbations. Among the existing following fixed 
combinations of ICS/ long-acting β2-agonists (LABA), which are approved for regular use from the 3rd step of BA treatment, only two are currently 
available in Ukraine — budesonide + formoterol and fluticasone propionate + salmeterol. GINA recommends the use of an ICS/formoterol combination 
as the preferred single maintenance and palliative therapy because studies have shown that use of this therapy as a patient-initiated symptomatic palliative 
therapy when symptoms worsen provides comparable benefit to short-acting β2-agonists (SABA) for the relief of smooth muscle dysfunction. in addition 
to providing corticosteroids with an increase in local protection in case of increased inflammation of the respiratory tract Budesonide/formoterol fixed-dose 
single-inhaler therapy for basic therapy and symptom relief helps achieve the main goals of AD treatment, namely achieving symptom control and reducing 
future risks, fully consistent with the latest GINA guidelines. This regimen, in comparison with alternative regimens of therapy with fixed doses of other 
combined drugs and SABA as needed, reduces the risk of exacerbations, gives a lower steroid burden on the patient with a comparable level of BA control.
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Резюме. Подбор адекватной терапии бронхиальной астмы (БА) врачом напрямую влияет не только на уровень контроля над симптомами пациен-
та, его комплаенс, но позволяет улучшить уровень качества жизни пациента и избежать его инвалидизации. Врачи и пациенты уже привыкли к 
тому, что ингаляционные глюкокортикостероиды (ИКС) являются наиболее эффективными противовоспалительными препаратами для лечения 
астмы. Однако реакция на прием ИКС отличается у разных пациентов, поэтому некоторым из них может потребоваться средняя доза ИКС, если 
их астма не контролируется или у них отмечаются обострение БА. Среди существующих следующих фиксированных комбинаций ИКС/ β2-аго-
нистами длительного действия (БАДД), одобренных для регулярного применения с 3-го шага лечения БА, в Украине на сегодняшний день име-
ются только две — будесонид+формотерол и флутиказона пропионат+салметерол. GINA рекомендует использовать комбинацию ИКС/формо-
терол, как преимущественную единую поддерживающую и терапию для облегчения симптомов, поскольку исследования показали, что 
использование этой терапии для облегчения симптомов, начатой пациентом при их ухудшении, обеспечивает сравнительную пользу с β2-агониста-
ми короткого действия (БАКД) для облегчения дисфункции, кроме обеспечения кортикостероидами повышения местной защиты при усилении 
воспаления дыхательных путей. Терапия фиксированной комбинацией будесонид/формотерол в режиме единого ингалятора для базисной тера-
пии и облегчения симптомов помогает достичь основных целей лечения БА, а именно: достижение контроля симптомов и снижение будущих 
рисков, что полностью соответствует последним рекомендациям GINA. Этот режим по сравнению с альтернативными режимами терапии фик-
сированными дозами других комбинированных препаратов и БАКД при необходимости снижает риск обострений, дает меньшую стероидную 
нагрузку на пациента при сопоставимом уровне контроля БА.
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