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Вступ. / Introductions. Бронхіальна астма є найпоширенішим хронічним 

захворюванням серед дітей і водночас однією з провідних причин госпіталізації 

та звернень до відділень невідкладної допомоги. Основним механізмом 

розвитку цього неінфекційного запального захворювання вважається 

обструкція бронхів. Вона проявляється задишкою, відчуттям стискання у 

грудях, свистячими хрипами та тривалими нападами кашлю. На сьогодні на 

астму хворіє близько 334 мільйонів людей у світі, а її поширеність значно 

зросла за останні три десятиліття. Приблизно 4% пацієнтів страждають на 

тяжку форму бронхіальної астми – стан, що виникає внаслідок неправильної 

лікувальної тактики, ускладнень астми інфекційними захворюваннями 

дихальних шляхів та недостатнього контролю симптомів, навіть за умов 

розвиненої фармакологічної терапії і правильної техніки інгаляції. Тяжка форма 

астми спричиняє підвищення рівня смертності та частоти госпіталізацій, 

погіршення якості життя пацієнтів і збільшення витрат на медичне 

забезпечення.  

Мета роботи. / Aim. огляд сучасних методів лікування бронхіальної 

астми, методів її раннього виявлення та діагностики, оптимізації тактики 

ведення пацієнтів згідно стандартних протоколів лікування та з огляду на 

сучасні інновації.  

Матеріали та методи./Materials and methods. Оглядове дослідження 

проведено з використанням наукометричних та науково-дослідницьких 
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медичних джерел (GINA, PubMed та ін.).  

Результати та обговорення./Results and discussion. Сучасне лікування 

бронхіальної астми полягає у поєднанні раннього виявлення захворювання, 

адекватної профілактики та індивідуалізованого підбору терапії відповідно до 

фенотипу пацієнта. Результати численних досліджень доводять, що 

бронхіальна астма залишається одним із найбільш поширених хронічних 

захворювань у світі, а в дітей часто є провідною причиною госпіталізації. 

Останні десятиліття відзначаються зростанням поширеності астми, що 

зумовлює потребу у своєчасному втручанні та використанні сучасних методів 

діагностики й лікування. До ключових підходів раннього виявлення належать 

спірометрія з бронходилататорною пробою, визначення пікової швидкості 

видиху, а також використання біомаркерів запалення, зокрема фракції оксиду 

азоту у видихуваному повітрі та рівня еозинофілів у крові. Ці методи 

дозволяють не лише підтвердити діагноз, а й визначити фенотип захворювання, 

що має вирішальне значення для вибору терапевтичної стратегії. Профілактичні 

заходи охоплюють усунення тригерних факторів, відмову від тютюнопаління, 

контроль супутніх захворювань і вакцинацію проти грипу та пневмококу. 

Освіта пацієнта, навчання правильної техніки інгаляцій та складання 

індивідуального плану дій у разі загострення значно знижують ризик 

ускладнень і частоту госпіталізацій. Значним кроком уперед стала зміна 

підходу до фармакотерапії: замість використання лише короткодіючих 

β2-агоністів у більшості пацієнтів рекомендована стратегія застосування 

комбінації інгаляційного кортикостероїду з формотеролом як засобу для 

полегшення симптомів. Такий підхід суттєво зменшує кількість загострень і 

потребу в системних глюкокортикоїдах. Базовим компонентом контролю 

залишаються інгаляційні кортикостероїди, які за потреби комбінують з 

довгодіючими β2-агоністами або тіотропієм. Особливе значення має поява 

біологічної терапії, що стала проривом у лікуванні тяжкої астми. Використання 

моноклональних антитіл, спрямованих проти IgE, IL-5, IL-4/IL-13 чи TSLP, 

дозволяє знизити частоту загострень, зменшити потребу в системних стероїдах 
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та покращити якість життя пацієнтів. Вибір біологічного препарату залежить 

від фенотипу та ендотипу хворого, що визначається за допомогою біомаркерів. 

У сучасному розумінні ведення астми включає також немедикаментозні 

методи: контроль фізичної активності, респіраторну реабілітацію та 

психологічну підтримку. Новітні цифрові інструменти для моніторингу 

симптомів підвищують прихильність до лікування та дозволяють своєчасно 

реагувати на зміни перебігу хвороби. Таким чином, сучасні підходи до 

лікування бронхіальної астми базуються на ранньому виявленні захворювання, 

персоніфікованому підборі терапії, широкому застосуванні інгаляційних 

кортикостероїдів у комбінації з бронхолітиками та впровадженні біологічних 

препаратів для тяжких форм. Це забезпечує значне зниження смертності, 

зменшення кількості госпіталізацій, профілактику ускладнень і покращення 

якості життя пацієнтів.  

Висновки./Conclusions. Отже, сучасні підходи до лікування бронхіальної 

астми базуються на ранньому виявленні захворювання, персоналізованій 

терапії та профілактиці ускладнень, що дозволяє значно знизити ризик тяжких 

нападів і покращити якість життя пацієнтів. Використання інгаляційних 

кортикостероїдів, β2-агоністів пролонгованої дії, моноклональних антитіл та 

методів моніторингу стану хворих дає змогу ефективно контролювати перебіг 

хвороби, тоді як своєчасна профілактика й адекватне лікування ускладнень 

сприяють зниженню частоти госпіталізацій і зменшенню смертності. Перехід 

до персоналізованої медицини та інтеграція новітніх діагностичних технологій 

відкривають перспективи для подальшого удосконалення менеджменту 

бронхіальної астми. 
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