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Резюме
В статье представлены сведения литературы о фармакодинами-

ческих свойствах препарата их группы муколитических средств 
Эрдостеина (Эрмуцин компании Еdmond Pharma).

Муколитический эффект препарата реализуется за счет разру-
шения дисульфидных мостиков, связывающих волокна гликопро-
теинов, таким образом уменьшается эластичность и вязкость 
слизи. Метаболиты Эрдостеина повышают эффективность мукоци-
лиарного механизма эвакуации слизистых и слизисто-гнойных 
выделений из верхних и нижних дыхательных путей. 
Противовоспалительное действие Эрдостеина основано на подав-
лении синтеза провоспалительных цитокинов ИЛ-6, ИЛ-8, прини-
мающих  непосредственное участие в формировании нейтрофиль-
ного воспалительного процесса в бронхиальном дереве и 
легочной паренхиме.

Эрдостеин также действует как акцептор свободных радикалов 
кислорода, предотвращая их локальное образование, значительно 
уменьшает уровень 8-изопростана как маркера перекисного окисле-
ния липидов. 

Эрдостеин при приеме продолжительностью 8 месяцев позво-
ляет не только эффективно лечить обострения ХОЗЛ, но и предупре-
ждать их возникновение и улучшать качество жизни, таким образом 
модифицируя течение болезни. В рандомизированном плацебо-
контролированном исследовании RESTORE было доказано влияние 
Эрдостеина на частоту и длительность обострений ХОЗЛ. Полученные 
результаты позволили включить Эрдостеин в международные (GOLD 
2019) и национальные протоколы лечения ХОЗЛ.

В статье также представлены результаты собственного ограни-
ченного наблюдательного открытого исследования пациентов 
COVID-19 ассоциированной пневмонией, проведенного в период с 1 
июля 2020 до 25 октября 2020 после выписки из коммунального 
некоммерческого предприятия «Ивано-Франковский областной фти-
зиопульмонологический центр». Была доказана эффективность 
использования Эрдостеина в течение месяца у таких пациентов. Так, 
на 30 день после лечения индекс одышки mMRC клинически значимо 
снизился у 30,7 % больных, повысилось качество жизни по данным 
SGRQ.

Представлены схемы применения Эрдостеина для лечения 
кашля при острых инфекциях нижних дыхательных путей и при обо-
стрениях ХОЗЛ и ХБ, для предупреждения обострений у пациентов с 
ХОЗЛ и с целью влияния на остаточный кашель, восстановление 
физической активности у больных, перенесших вторичную вирусную 
бактериальную пневмонию как осложнения коронавирусной болез-
ни COVID-19.

Ключевые слова: инфекции нижних дыхательных путей, муколи-
тическая терапия, эрдостеин.

Укр. пульмонол. журнал. 2021, № 2, С. 41–46.

Островський Микола Миколайович
ДВНЗ: «Івано-Франківський національний медичний університет»
Завідувач кафедри фтизіатрії і пульмонології 
з курсом професійних хвороб
Доктор медичних наук, професор
Тел.: 380679796690, факс: 380342712062, mykola.m.ostrovskyy@gmail.com

INFLAMMATION AS A CAUSE OF COUGH AND COMPLICATIONS: 

ROLE OF MODERN MUCOLYTICS
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Abstract
A literature review regarding pharmacodynamics of mucolytic 

compound erdosteine (Ermucin by Edmond Pharma) has been presented 
in current publication.

Mucolytic effect of this compound is based on the braking of 
disulfuric bonds, tiding the glycoproteine fibers, resulting in encreased 
elasticity and decreased viscosity of sputum. Erdosteine metabolites 
improve the effectiveness of muco-ciliary clearance of purulent and muco-
purulent low respiratory tract secretions.  Anti-inflammatory effect of 
erdosteine is mediated through the suppression of pro-inflammatory 
cytokines synthesis, such as IL-6 and IL-8, directly involved in neutrophilic 
immune response in bronchial tree and lung parenchyma.

Additionally, erdostein acts as reactive oxygen species scavenger, 
preventing its local formation, decreasing 8-isoprostane level as a marker 
of lipid peroxidation.

Erdostein, being used in 8-months courses, allows not only to 
manage COPD exacerbation, but also prevents it, improving the quality of 
life of the patients and modifying diseases outcomes. The impact of 
erdostein on the rate and duration of COPD exacerbations has been 
proved in randomized placebo-controlled trial RESTORE. The evidence 
from this study was used as a rationale for inclusion of erdosteine in 2019 
GOLD Guidelines  and national COPD guidelines. 

The results of the own limited open-label observation study of 
erdosteine efficacy in COVID-19 associated pneumonia, performed 
following the discharge of patients from Ivano-Frankivsk regional phthisio-
pulmonology center from 1 Jul 2020 till 25 Oct 2020 are presented in this 
article. The efficacy or erdosteine after one month therapy has been 
proved in study patients. On Day 30 of erdosteine therapy mMRC dyspnea 
score significantly decreased in 30.7 % of patients on the background of 
improved quality of life assessed by SGRQ questionnaire.

The dosage and administration of erdosteine for management of 
cough in acute lower respiratory tract infections, COPD/chronic bronchitis 
exacerbations, exacerbation prevention and cough modification, recovery 
of physical activity in COVID-19 convalescents with secondary bacterial 
pneumonia, have been presented.

Key words: lower respiratory tract infections, mucolytic therapy, 
erdosteine.

Ukr. Pulmonol. J. 2021; 2: 41–46. 

Mykola M. Ostrovskiy
Ivano-Frankivsk National Medical University
Head of Chair of Phthisiology and Pulmonology 
with courses of occupational diseases
MD, professor
Tel.: 380679796690, fax: 380342712062, mykola.m.ostrovskyy@gmail.com

© Островський М. М., 2021
www.search.crossref.org

DOI: 10.31215/2306-4927-2021-29-2-41-46


