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Бронхіальна астма (БА) відноситься до одного з най-
поширеніших захворювань людини, що вражає всі вікові 
категорії населення та при неефективному контролі 
призводить до значного погіршення якості життя, а у 
частині випадків – до смерті хворих. Вже понад 10 років 
у всьому світі спостерігається зростання захворюваності 
на БА та летальності від неї. За офіційними даними в 2000 
році число хворих астмою у всьому світі дорівнювало 
приблизно 160 млн чоловік, а сьогодні ця цифра досягла 
300 млн. Достовірних даних щодо поширеності БА в 
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нашій країні немає, оскільки за офіційними даними цей 
показник становить 1,5–2 %, в той час як за даними неве-
ликих локальних епідеміологічних досліджень – 5–6 %.

Визначальною клінічною та патогенетичною рисою 
бронхіальної астми є розвиток бронхообструктивного 
синдрому, котрий на початкових етапах складається із 
зворотних компонентів (бронхоспазм, набряк слизової 
оболонки бронхів та гіперсекреція слизу), що значно 
погіршує якість життя хворих і переважно є причиною 
формування та прогресування незворотних змін в орга-
нізмі – перибронхіального фіброзу та емфіземи легень.

Бронхообструктивний синдром (БОС) – патологіч-
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Резюме
Примерно в 75 % всех случаев обострений бронхиальной 

астмы (БА) у взрослых в качестве основных триггеров выступа-
ют респираторные вирусы. Существует прямая корреляцион-
ная связь между сезонным подъемом заболеваемости острой 
респираторной вирусной инфекцией и частотой госпитализа-
ции в связи с обострением БА.

Усиление эозинофильного воспаления дыхательных путей 
под воздействием респираторных вирусов приводит к увеличе-
нию секреции ацетилхолина, что является основанием для 
применения в комплексе с противовоспалительными средства-
ми и β2-агонистами антихолинергических препаратов. 

Эффективным средством в лечении больных с обострением 
БА является фиксированная комбинация β2-агониста фенотеро-
ла и холинолитика ипратропия бромида (Беродуал Н и Беро-
дуал). Сочетание фармакологических компонентов обеспечива-
ет дополнительный (синергический) эффект – более выражен-
ный и продолжительный, чем у каждого компонента в отде-
льности; более высокий уровень безопасности у больных с 
сочетанной кардиальной патологией по сравнению с монотера-
пией β2-агонистами; влияние на генерализованный нейроген-
ный медиатор-опосредованный холинергический бронхо-
спазм; меньшее количество побочных эффектов за счет сниже-
ния дозы каждого компонента.

Наиболее эффективным является небулайзерный способ 
доставки препарата, который позволяет достичь максимальной 
концентрации лекарственного вещества в респираторной зоне 
и соответственно более выраженный бронходилатационный 
эффект.

Ключевые слова: бронхиальная астма, вирус-индуциро-
ванное обострение, ипратропия бромид, фенотерол, небулай-
зерная терапия.
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THE CHOICE OF OPTIMAL BRONCHOLYTIC THERAPY
IN VIRUS-INDUCED EXACERBATIONS 

OF ASTHMA
M. M. Ostrovskyi, O. I. Varunkiv

Abstract
Respiratory viruses are responsible for about 75 % of all 

cases of exacerbation in adult asthma patients. There is a positive 
correlation between seasonal outbreaks of acute viral respiratory 
diseases and frequency of hospitalizations for asthma exacerba-
tions. 

An increase of eosinophylic inflammation of respiratory 
tract, caused by respiratory viruses, intensifies a production of 
acethylcholine. This effect makes the use of anti-cholinergic  
agents reasonable in combination with anti-inflammatory com-
pounds and β2-agonists. 

One of highly effective method of treatment of patients with 
asthma exacerbation is the use of fixed β2-agonist fenoterol and 
cholinolytic ipratropium bromide combination (Berodual H and 
Berodual). A combination of pharmacological agents gives addi-
tional (synergic) effect, which is more expressed and lasts longer 
that in each component alone. The combination is safer than 
β2-agonist monotherapy in patients with concomitant heart 
diseases. It has superior effect on neurogenic mediator-depen-
dent cholinergic bronchoconstriction. Lower doses of drugs, 
used in combination, cause less side effects.

Nebulizer use is most effective way of delivery of medicine, 
which allows to reach higher concentrations of broncholytics in 
respiratory tract, causing maximum bronchodilation.

Key words: asthma, virus-induced exacerbation, ipratropium 
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