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Того же самого хочет каждый па�

циент с бронхиальной астмой. И хо�

тя астма – хроническое заболевание,

эти цели вполне достижимы в ре�

зультате лечения. Больше того, эти

цели закреплены в международных

рекомендациях, где говорится, что

главной задачей лечения астмы яв�

ляется достижение контроля болез�

ни с помощью адекватной медика�

ментозной терапии. Контролируе�

мая астма означает, что у пациентов

отсутствуют симптомы болезни и

потребность в препаратах неотлож�

ной помощи (или они минимально

выражены), нет ограничений в по�

вседневной деятельности и крайне

низка частота обострений. 

У пациентов с тяжелым течени�

ем астмы достигнуть и поддержи�

вать контроль болезни достаточно

сложно, даже если лечение выбрано

правильно и пациент следует всем

указаниям врача. Это связано с не�

стабильностью течения астмы: па�

циенты реагируют обострениями и

“неблагоприятными днями” на ви�

русные инфекции, контакты с ал�

лергенами и сигаретным дымом,

эмоциональные и физические на�

грузки. Жизнь этих людей ограни�

чивается риском приступов удушья,

а ведь чаще всего они являются ак�

тивными членами общества, учатся

или работают.

Новым способом для достиже�

ния контролируемого течения брон�

хиальной астмы является стратегия

SMART – терапия единым ингаля�

тором (симбикортом). Симбикорт

содержит в себе два лекарства – про�

тивовоспалительное (будесонид) и

бронхорасширяющее (формотерол).

При использовании стратегии

SMART симбикорт применяется не

только планово (для контроля вос�

палительного процесса), но и для

немедленного облегчения симпто�

мов астмы. 

Почему симбикорт?

Почему именно симбикорт был

выбран в качестве единого ингаля�

тора для базисного лечения и для ку�

пирования симптомов астмы? Это

обусловлено особенностями его

компонентов.

Основное лечебное действие

оказывает будесонид. Из всех инга�

ляционных глюкокортикостероидов

будесонид имеет наиболее благо�

приятное соотношение эффектив�

ности и безопасности, что под�

тверждено в значительном количе�

стве исследований. Благодаря этому

будесонид (в отдельном ингаляторе

он называется пульмикорт) стал

единственным ингаляционным гор�

моном, рекомендованным к приме�

нению у маленьких детей в возрасте

от 6 месяцев, а также у беременных.

Важно, что будесонид быстро начи�

нает действовать, а увеличение его

дозы при ухудшении контроля аст�

мы предотвращает развитие обост�

рения и снижает необходимость в

назначении системных гормонов.

К чему стремится каждый болеющий человек? Ко�
нечно, выздороветь. Не страдать от боли, спо�
койно спать ночью и радоваться жизни днем.

Чувствовать себя таким же активным, как все. В общем,
жить полноценной жизнью. 
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Кроме того, будесонид можно при�

менять 1 раз в сутки без потери эф�

фективности. 

Возможность применения сим�

бикорта для быстрого облегчения

симптомов астмы обусловлена

свойствами формотерола, который

оказывает бронхорасширяющее

действие уже на первой минуте пос�

ле ингаляции (при этом продолжи�

тельность эффекта составляет 12 ча�

сов). Первоначально оксис (торго�

вое название ингалятора формоте�

рола) был зарегистрирован для

планового лечения, а в последую�

щем было проведено несколько

клинических исследований, в кото�

рых изучалась возможность исполь�

зовать оксис для купирования

симптомов астмы. В наиболее круп�

ном из них приняли участие более

18 тысяч пациентов из 24 стран, и

использование оксиса для купиро�

вания приступов оказалось более

эффективным, чем применение

сальбутамола.

Особое значение имеет ингаля�

тор, в который “заряжен” симби�

корт. Турбухалер – это многодозо�

вый, активируемый вдохом порош�

ковый ингалятор. Порошок в нем

настолько мелкий, что практически

не ощущается при ингаляции и на

вкус. Новая версия Турбухалера

снабжена счетчиком доз и имеет бо�

лее удобный мундштук.

Стратегия SMART

Итак, стратегия SMART заклю�

чается в том, что симбикорт при�

меняется и для поддерживающей

ежедневной терапии, и для купиро�

вания симптомов (вместо коротко�

действующего бета�агониста – саль�

бутамола или фенотерола). В кли�

нических исследованиях было до�

казано, что симбикорт обладает

необходимой быстротой бронхоли�

тического эффекта и безопасен при

необходимости увеличения дозы. 

Лечение в режиме SMART не

требует специального обучения то�

му, как самостоятельно изменять

схему терапии. Пациент ежедневно

применяет симбикорт в определен�

ной поддерживающей дозе, которая

назначается врачом, а также вдыхает

еще одну дозу симбикорта дополни�

тельно при появлении одышки, хри�

пов или удушья. Для изменения до�

зы не требуется специальной оценки

симптомов, при ухудшении и улуч�

шении состояния коррекция дозы

происходит автоматически. А по�

скольку вместе с бронхорасширяю�

щим препаратом вводится и проти�

вовоспалительный компонент, это

позволяет более эффективно пред�

отвращать обострения астмы. 

Максимальная доза симбикорта

составляет 12 ингаляций в сутки, но

на практике обычно требуется не

больше 2–3 дополнительных инга�

ляций в день, а у большинства па�

циентов – не более 3–4 ингаляций в

неделю. Таким образом, уменьше�

ние частоты обострений и улучше�

ние контроля астмы достигается

при меньших суммарных дозах пре�

паратов.

Кому назначается симбикорт в

режиме SMART? Взрослым пациен�

там с подтвержденным диагнозом

бронхиальной астмы среднетяжело�

го или тяжелого течения, которые

нуждаются в терапии комбиниро�

ванным препаратом, а также приме�

няют ингаляционные бета�агонисты

по потребности. Лечение единым

ингалятором удобно и понятно

большинству пациентов с бронхи�

альной астмой. Особенно важно ис�

пользовать такой подход тем людям,

которые забывают или отказывают�

ся пользоваться гормональным ин�

галятором, так как не ощущают

мгновенного эффекта от его приме�

нения. 

Использование режима SMART

позволяет помочь и пациентам с

частыми и тяжелыми обострениями

бронхиальной астмы. В клиничес�

ких исследованиях было показано,

что симбикорт в режиме SMART

значительно сокращает риск тяже�

лых обострений астмы и необхо�

димость в применении системных

гормонов (притом, что суммарный

объем терапии был меньше, чем в

группе с традиционным лечением).

Уменьшение лекарственной нагруз�

ки особенно важно для пациентов со

среднетяжелой и тяжелой астмой,

которые иногда используют более

высокие дозы препаратов, чем тре�

бует само течение болезни.

Домашнее задание

Справочник

СИМБИКОРТ – комбинированный проти(
воастматический препарат, сочетающий в
себе ингаляционный гормон будесонид и
бронхолитик длительного действия фор(
мотерол. Согласно современным рекомен(
дациям, может применяться как лекарство
первой линии при среднетяжелой и тяже(
лой формах бронхиальной астмы. Обла(
дает быстрым облегчающим действием.
Более эффективен, чем повышение дозы
одного ингаляционного гормона. Выпус(
кается в виде ингалятора Турбухалер.
Применяется по назначению врача.
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