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Бронхиальная астма – 
медико-социальная проблема

Среди  15 млн инвалидов 
в мире -1% составляют больные 
БА
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 От 1 до 18% людей в мире страдают БА (300 
млн)

1

Заболеваемость БА растет во всем 
мире, 
особенно у детей (5 -10%- дети с БА)

2

БА у детей- главная 
причина
 пропусков в школе

3

4 место в структуре общей 
инвалидности среди детей 10 -14 
лет
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Вирусная инфекция как главный триггер 
обострения респираторной аллергии



Уточнение триггерной роли респираторных вирусов в 
обострениях астмы (обзор 60 оригинальных исследований)

Zheng XY, Xu YJ, Guan WJ, Lin LF. Regional, age and respiratory-secretion-specific prevalence of respiratory viruses 
associated with asthma exacerbation: a literature review. Arch Virol. 2018 Jan 11. doi: 10.1007/s00705-017-3700-y. 

Риновирус (RV) – основной вирус, обнаруженный при 
обострения астме во всем мире, за исключением Африки. 
RV обнаруживается как в верхних, так и в нижних 
дыхательных путях. 

Риновирус (RV), другие энтеровирусы (EnV), 
метапневмовирус (MPV) и RSV чаще выявляются при 
обострениях астмы у детей, тогда как аденовирус (AdV), 
бокавирус (BoV), коронавирусы (CoV), вирусы гриппа (IfV) и 
парагриппа (PiV) – у взрослых. Полимеразная цепная 
реакция – наиболее чувствительный метод обнаружения 
вирусной инфекции. 

Вирус Частота 
выявления при 
обострении астмы

RV 42,1% 

RSV 13,6%

HSV 12,3%

EnV 10,1%

IfV 10,0%

CoV 8,4%

CMV 7,2%

BoV 6,9%

PiV 5,6%

MpV 5,3%

AdV 3,8%

Дети Взрослые

RV, EnV,
RSV, MPV 

AdV, BoV, CoV, IfV, PiV  



Факт: респираторная вирусная инфекция 
у детей младшего возраста может привести к 
развитию атопии в более  старшем возрасте



▪Если   ребенок   на   1-м   году   болел  Риновирусной инфекцией   (Риновирусы, 
тип С и D),  то  БА   развивается  в  53%,   не   болел  –  в  15%. 90% детей , у 
которых до трех лет жизни отмечались бронхообструкции, вызванные 
риновирусами, к 6 годам имели диагноз БА. 
▪ Триггер  и  причина  формирования  БА   – адено-  рино-,  РС-  и  герпесвирусы      
(Лобзин Ю.В., 2012).

Факт: респираторная вирусная инфекция 
у детей младшего возраста может привести к 
развитию атопии в более  старшем возрасте
▪  Вирусы  вызывают  обострение  и  утяжеление  БА  не  только  за  

счет  непосредственного  влияния  на  бронхолегочную  
реактивность, но и  формируют  дисбаланс  Th1/Th2  иммунного  
ответа  с последующим  запуском  синтеза   IgE  и  усилением 
сенсибилизации к   вдыхаемым  аллергенам 

 (Imani F. et al., 1999).

▪В  группе  РС-инфицированных  детей  в  71%  случаев  был  низкий  уровень  
гуморального  иммунитета  ( АТ- IgG)  и  в 15,8  раз  повышен  уровень  общего  
IgE  (Stein R.T. et al., 1999).

▪Если   РС-инф.  была  в  раннем  возрасте, то  она способствует  преобладанию  
иммунного  ответа  Th2-типа, характерного  и  для  развития  атБА  (Хаитов Р.
М., 2003; Gern G.E., 2003).
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Доказанные вирусные агенты в этиопатогенезе 
аллергических заболеваний:

•  Я.И. Жаков. Российский вестник перинатологии и 
педиатрии. 2015

усиление воспалительного 
процесса и обструкции ДП

• Е.В. Просекова. Наука.2017

цитокиновый дисбаланс 

• S. Saturni. Allergy.Asthma & Immunology Research. 2015

↓ уровня интерферона-γ3

Респираторно-синцитиальный вирус 
Вирус парагриппа 
Риновирус 



Почему аллергики чаще болеют ОРВИ?



Воспаление – единый процесс при 
Аллергии и ОРВИ

Аллергическое 
Воспаление

Инфекционное 
Воспаление при 

ОРВИ

• Простагландины
• Лейкотриены
• Интерлейкины
• Гистамин
• Другие медиаторы 
воспаления (ICAM)

Ринорея,  Чихание, Местная Гиперемия, Повышение местной 
температуры, Кашель, Слезотечение



Межклеточная молекула адгезии  

ICAM-1: 

•  - «входные ворота»  для  риновируса  

человека 

•  участвует  в  аллергическом  воспалении

Риновирус как триггер обострений  
бронхиальной астмы 

Риновиру
с 
человека

Тучная клетка

АллергенТучная 
клетка

ICAM-1 

Эпителиоциты



Что такое ICAM-1 ?

• Поддерживает процесс 
воспаления при аллергии

• Увеличивает миграцию клеток 
воспаления в очаг

• Рецептор для связи вируса с 
эпителиальными клетками

• Обеспечивает вход вируса в 
эпителиальные клетки

• Межклеточная Молекула адгезии
• Один из медиаторов Воспалительной 
реакции в организме 



Важной проблемой  является  ОРВИ и 
АЛЛЕРГИЯ



Острые респираторные вирусные инфекции (ОРВИ) (респираторно-
синтициальная, риновирусная, парагрипп, грипп) обладают способностью 
индуцировать синтез иммуноглобулина Е (IgE) и образование 
специфических IgE-антител. Поэтому при контакте с вирусной инфекцией 
у пациентов, склонных к аллергическим реакциям, могут усугубиться 
аллергические симптомы, а у людей, имеющих предрасположенность к 
бронхиальной астме, — развиться ее приступы.



Формирование «порочного круга» у детей с 
аллергическими заболеваниями при ОРВИ

повышают 
риск, частоту и 
выраженность 

вирусных 
инфекций

усиливают 
аллергическое 

воспаление

Вирусные 
инфекции 

Аллергические 
заболевания



Две теории взаимосвязи инфекции и атопии 
в развитии Бронхиальной астмы





Тимусный стромальный лимфопоэтин (TSLP) — 
протеин из отряда цитокинов, особой группы 

белков-регуляторов





Вирус- индуцированное воспаление 
при атопической  Бронхиальной Астме

Вирус

Высвобождение 
Интерферона

Дендритные клетки дыхательных 
путей

Увеличение  FcERI  Связующие Ig E

 Связующие 
антиген

Активация ТН2 клеток

Высвобождение IL-4/L-13

Снижение 
лямбда- 

интерферона

АтопияРиновиру
с

Обострени
е астмы

Ремодел
ирование

Увеличе
ние 

ICAM -1

Полиморфизм TLR1 SNPs ассоциирован 
с атопией и повторными 

респираторными инфекциями
Обзорная статья    Взаимодействие аллергии и инфекции 













Рецидивирующие эпизоды респираторной инфекции 
у детей

Повторные ОРЗ
Затяжные течение

Развитие осложнений

Срыв основных 
компенсаторно-
адаптационных 

механизмов
Снижение 

иммунорезистентнос
ти организма

Рецидивирование 
патологии







                         Исмижен 





и

Бактериальные лизаты - 
защита на трех уровнях

1-й уровень

БЛ

2-й уровень

sIgA ИФ IgA
sIgA ИФ IgA

естественный 
киллер

дентритная 
клетка

Т-
лимфоциты

В -
лимфоциты

3-й уровень

1-й уровень –ПРЕПЯДСТВИЕ ПРОНИКНОВЕНИЯ ВИРУСА В КЛЕТКУ
2-Й УРОВЕНЬ – ПРЕПЯДСТВИЕ РАСПРОСТРАНЕНИЯ ВИРУСА ПО 
ОРГАНИЗМУ
3-Й УРОВЕНЬ – ПРОФИЛАКТИКА БАКТЕРИАЛЬНОЙ СУПЕРИНФЕКЦИИ

вирусы
бактерии







ИСМИЖЕН



Исмижен в лечении острых процессов

-57%
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Исмижен на 57% снижает 
длительность заболевания

Исмижен на 81% снижает 
необходимость применения 

антибиотиков

-81%



•Нарастание концентрации сывороточных и 
секреторных иммуноглобулинов) сохраняются 
в течение 100 – 150 дней

Иммунологические сдвиги, характерные 
для применения Исмижена

IgA

День50 10
0

15
0



Выводы:

Данные мета – анализов позволяют 
определить ИСМИЖЕН как препарат, 

обеспечивающий:
•Профилактику развития острых инфекций верхних и 
нижних дыхательных путей у больных с 
аллергическими заболеваниями

•Снижение частоты и тяжести обострения БА и АР
•Эффективность комплексного лечения острых 
инфекций дыхательных путей ( в том числе в 
сочетании с АБ-терапией)




