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CОВРЕМЕННЫЕ ВЗГЛЯДЫ НА ПРОБЛЕМУ

ЛЕЧЕНИЯ АЛЛЕРГИЧЕСКОГО РИНИТА
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ИИ..  ИИ..  РРооммааннооввссккааяя

Резюме

В работе приведены современные взгляды на проблему

лечения аллергического ринита, адаптированные схемы лече�

ния этого заболевания в зависимости от формы и тяжести проте�

кания. Предложена современная концепция комбинированно�

го лечения аллергического ринита, которая заключается в со�

четании специфической иммунотерапии и фармакотерапии, что

позволит значительно повысить качество лечения.

THE MODERN OPINIONS IN TREATMENT OF

ALLERGIC RHINITIS

BB..  MM..  PPuukkhhlliikk,,  SS..  MM..  PPuukkhhlliikk,,  II..  VV..  KKoorryyttsskkaa,,

VV..  NN..  GGoonnkkoo,,  TT..  II..  DDaavviiddeennkkoo,,  AA..  VV..  KKoovvppaakk,,  

II..  II..  RRoommaannoovvsskkaa

Summary

The article summarizes the modern opinions regarding the

problem of allergic rhinitis and presents adjusted regimens of

treatment depending on the form and severity of this disease. The

authors have proposed an updated concept of treatment of aller�

gic rhinitis, based on a combination of specific immunotherapy and

pharmacological therapy. This method would allow to increase con�

siderably the quality of treatment.

тов  — 71,4 %. Это достаточно высокий показатель, осо�

бенно для такого нового подхода к СИТ. Что касается 2

больных, отказавшихся от СИТ, то связано это было с тем,

что не все больные переносят введение глицерина эндона�

зально. Это нужно учитывать при проведении подобного

метода. Применение пленок также вызывало у некоторых

больных ощущение неприятного запаха. Мы учли это и те�

перь вводим в пленки незначительное количество ментола.

Таким образом, исходя из литературных данных, ре�

комендаций АRIA, собственного опыта [11], мы считаем,

что схема комбинированной терапии АР должна выгля�

деть следующим образом.

Сезонный АР:

В сезон пыления:

Топические антигистаминные препараты, кромо�

ны, системные антигистаминные препараты 2–3 по�

коления, аэрозольные ГКС + глазные капли (с анти�

гистамиными препаратами или ГКС).

Вне сезона пыления:

СИТ  — эндоназальным, оральным, парентераль�

ным методами.

Круглогодичный АР

При легком течении  — СИТ разными методами.

При среднетяжелом и тяжелом течении  — попытка

проведения СИТ после предыдущего лечения антигис�

таминными препаратами, ГКС.

В качестве вспомогательных средств могут использо�

ваться (кратковременно) деконгестанты, физиотерапия и

другие сертифицированные в Украине методы лечения

при условии объективного контроля за их эффектив�

ностью. При рецидивирующих инфекционных заболева�

ниях в/д путей целесообразно применение ИРС�19, при

эпидемиях  — вакцинация против гриппа.

Хирургические методы самостоятельно не должны

применяться, а лишь при деформации внутриносовых

структур, развитии гипертрофических форм ринита, по�

липозе носа.

В результате лечения АР должно быть достигнуто:

— ликвидация или значительное уменьшение

проявлений АР (заложенности и выделений из носа,

зуда, чихания), восстановление обоняния;

— качество жизни больных АР (способность пол%

ноценно работать, обучаться и отдыхать) должны

стать удовлетворительными;

— АР не должен трансформироваться в БА;

— при лечении не должны развиваться новые за%

болевания или осложнения (медикаментозный ринит,

лекарственная аллергия, грибковые поражения и пр.).

Мы считаем, что при условиии своевременного выяв�

ления обеих форм АР, квалифицированное применение

комбинированной терапии (сочетающей специфическую

иммунотерапию и фармакотерапию) может принести ре�

зультаты лечения аллергического ринита, удовлетворяю�

щие современным высоким требованиям.
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