
�����
В сучасному суспільстві бронхіальна астма

(БА) входить в групу найзначущих хронічних за�
хворювань, які мають важливе медичне і соціаль�
не значення. Це зумовлене, в першу чергу, знач�
ною розповсюдженістю захворювання.
Відповідно даних офіційної статистики, розпов�
сюдженість БА в Україні складає 1,5–2 %, однак за
оцінкою провідних пульмонологів реальний по�
казник повинен становити 7–8 % [3] і при цьому
контрольований перебіг захворювання дося�
гається у незначної кількості пацієнтів. На думку
спеціалістів, суттєву роль у неконтрольованості
перебігу БА відіграє супутня патологія [12]. 

Поліморбідність, з одного боку, зумовлена по�
старінням населення, а з іншого — змоложенням
та хронізацією захворювань [11]. Найбільш часто в
клінічній практиці зустрічається поєднання БА і
серцево�судинних захворювань, і серед них —
ішемічної хвороби серця (ІХС) [1]. Погляд на
обидва захворювання як на хронічний запальний
процес формує передумови для розгляду спільних
патогенетичних ланок та пошуку методів лікуван�
ня, які будуть ефективно впливати на них при
обох захворюваннях та не матимуть негативного
впливу на жодне з них. 

Гіперкоагуляція — один із спільних патогене�
тичних механізмів співіснування БА та ІХС. На�
копичення метаболітів, що мають бронхо� і вазо�
констрикторну дію, при загостренні БА веде до

вивільнення із тромбоцитів індукторів агрегації —
АДФ і тромбоксану А2. Активація і агрегація
тромбоцитів є ключовим моментом не тільки в
процесі гемостазу і тромбозу, але і в розвитку за�
пальної та імунної відповіді, що підвищує ризик
розвитку ускладнень супутньої серцево�судинної
патології [2, 5]. Зміни реологічних властивостей
крові та збільшення гемостатичного і зменшення
фібринолітичного потенціалу крові сприяє фор�
муванню мікротромбів, що призводить до пору�
шень газообміну та підвищення легенево�ар�
теріального опору. Це зумовлює порушення
мікроциркуляції в легенях, міокарді, сприяє фор�
муванню вентиляційної, гемодинамічної, а в по�
дальшому — і тканинної гіпоксії, що є одним із
механізмів патогенезу синдрому «взаємного обтя�
ження» у хворих із поєднаною кардіо�пульмо�
нальною патологією [7, 13]. Як наслідок розвитку
мікротромбозу була відзначена достатня поши�
реність гострого інфаркту міокарда у хворих із
бронхообструкцією. Мікротромби обумовлюють
редукцію судинного русла. Одним з основних
факторів ризику мікротромбозу в судинах легень є
компенсаторний еритроцитоз із підвищенням ге�
матокриту, в’язкості крові, утворенням у капіля�
рах агрегатів еритроцитів у вигляді «монетних
стовпчиків» [4]. Разом з тим, формування мікро�
тромбів на ґрунті капіляростазу стає можливим
лише при активації як плазмової, так і судинно�
тромбоцитарної ланок системи гемостазу. У зв’яз�
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Резюме. В статті висвітлені питання позитивного впливу Реосорбілакту на агрегаційну здатність
тромбоцитів у хворих на бронхіальну астму, поєднану з ішемічною хворобою серця.
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Резюме. В статье рассматриваются вопросы
положительного влияния Реосорбилакта на агре�
гационную способность тромбоцитов у больных
бронхиальной астмой, сочетанной с ишемической
болезнью сердца.
Ключевые слова: бронхиальная астма, ишемическая
болезнь сердца, лечение, Реосорбилакт.

RHEOSORBILACT EFFECTIVENESS 
IN THE TREATMENT 

OF BRONCHIAL ASTHMA PATIENTS, CONCOMI-
TANT WITH ISCHEMIC HEART DISEASE

L. O. Budovska
Summary. The results of positive influence of
Rheosorbilact on platelets aggregation in patients with
bronchial asthma, concomitant with ischemic heart
disease are considered in the article.
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