
ЭФФЕКТ ДВОЙНОЙ ДОЗЫ ОСЕЛЬТАМИВИРА НА 
КЛИНИЧЕСКИХ И ВИРУСОЛОГИЧЕСКИХ ИСХОДОВ 
У ДЕТЕЙ И ВЗРОСЛЫХ ГОСПИТАЛИЗИРОВАНЫ С 
ТЯЖЕЛЫМИ ФОРМАМИ ГРИППА



ЦЕЛЬ ПРЕЗЕНТАЦИИ

контролирует ли двойная доза озельтамивира  вирусной репликации 
быстрее и улучшает клинические результаты по сравнению со 

стандартной дозой у пациентов, госпитализированных с тяжелыми 
формами гриппа



ЗАДАЧИ

1)  Сформулировать клинический вопрос
2)  Определить стратегию поиска

3)  Провести поиск



КЛИНИЧЕСКИЙ ВОПРОС

Тип исследования : Двойное слепое РКИ.
Тип вопроса: лечение 



PICO
✔ P
✔ I
✔ C
✔ O 

 



СТРАТЕГИЯ ПОИСКА

❑  Cochrane 
 http://www.cochrane.org/

❑  PubMed
http://www.ncbi.nlm.gov/PubMed



1. oseltamivir
2. severe influenza

3. Effect of double dose



РЕЗУЛЬТАТЫ ПОИСКА

1. Oseltamivir - 3527
2. severe influenza - 6300  

3. Effect of double dose - 23615  
4. Effect of double dose AND oseltamivir – 4
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#5Search (Effect of double dose) AND oseltamivir Filters: Humans – 2
#4Search (Effect of double dose) AND oseltamivir – 4

#3Search Effect of double dose – 23615
#2Search severe influenza – 6300

#1Search oseltamivir - 3527





НАЗВАНИЕ РКИ

Effect of double dose oseltamivir on clinical and virological 
outcomes in children and adults admitted to hospital with 
severe influenza: double blind randomised controlled trial



ХАРАКТЕРИСТИКА УЧАСТНИКОВ 
ИССЛЕДОВАНИЯ

Критериями включения были возраст ≥1 года, респираторное заболевание с 
продолжительностью симптомов ≤10 дней, лабораторно подтвержден грипп, а 
также свидетельствует о тяжелой формы гриппа (как определено ниже), либо 

положительного результата диагностического теста на H5N1.

Критерии исключения: беременность или положительный результат на 
хорионического гонадотропина человека (ХГЧ) в моче женщины, которые активно 
кормили грудью, задержка более чем за 72 часа до начала лечения осельтамивира и 

тяжелая почечная недостаточность определяется клиренсом креатинина <10 мл / 
мин







РЕЗУЛЬТАТЫ ИССЛЕДОВАНИЯ

Из 326 пациентов (в том числе 246 (75,5%) детей в возрасте <15), 165 и 161 были 
рандомизированы на двойной или стандартной дозы осельтамивира, соответственно.

Никаких различий не было обнаружено клиренса вируса в анализе подгрупп по типу 
вируса / подтип, возраста и длительности заболевания до рандомизации. Смертность 

была сходной: 12/165 (7,3%, 4,2% до 12,3%), у реципиентов двойной дозе по сравнению с 
9/161 (5,6%, 3,0% до 10,3%) в стандартных дозах реципиентов.



РЕЗУЛЬТАТЫ РКИ

В этом крупном рандомизированном контролируемом испытании 
противовирусной терапии у больных с тяжелыми формами гриппа мы 
обнаружили, что двойная доза осельтамивира хорошо переносится, но 
не предоставляет дополнительные вирусологические или клинические 
преимущества по сравнению со стандартной дозы лечения у пациентов



ТАМ НЕ БЫЛО НИКАКИХ ВИРУСОЛОГИЧЕСКИЕ 
ИЛИ КЛИНИЧЕСКИЕ ПРЕИМУЩЕСТВА С 

ДВОЙНЫМ ОСЕЛЬТАМИВИРА ДОЗЫ ПО 
СРАВНЕНИЮ СО СТАНДАРТНОЙ ДОЗОЙ У 

БОЛЬНЫХ С ТЯЖЕЛЫМИ ФОРМАМИ ГРИППА 
ГОСПИТАЛИЗИРОВАНЫ.

ВЫВОД


