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Реферат:
1. Богданов В. К. Клініко-імунологічні механізми реалізації фенотипів та фармокологічний контроль
алергічного риніту. Дисертація на здобуття ступеня доктора філософії з галузі знань 22 «Охорона здоров’я» за
спеціальністю 222 – «Медицина». Державна установа «Одеський Національний Медичний Університет»,
Одеса, 2024. У дисертаційній роботі представлені результати клінічного та лабораторного обстеження
хворих на алергічний риніт, який є поширеним захворюванням у популяції, виявляється у 10-25 %
оториноларингологічних хворих і значно впливає на якість життя та на формування коморбідних
захворювань. Базове лікування АР включає антигістамінні препарати та топічні кортикостероїди. Якщо
лікування АР антигістамінним та назальним кортикостероїдом недостатньо, необхідно розглядати нові
можливості. Враховуючи те, що на сьогоднішній день АР лікується симптоматично, існує потреба у пошуку
нових підходів до комбінації консервативного лікування. Концепція дисертаційної роботи полягала в тому,
що додатково до базової терапії АР призначався Астмаган у якості додаткового препарату в рамках стратегії



консервативного лікування, який покаже свою ефективність і сприятиме кращій регресії клінічної
симптоматики та повному контролю симптомів. Дослідження включало реєстрацію поточних 40 випадків АР
на клінічній базі КНП «Одеська обласна клінічна лікарня» Одеської обласної ради (м. Одеса). Загальна
вибірка дослідження (n - 40) включала 15 (32,5 %) чоловіків і 25 (62,5 %) жінок основної групи (n - 20), та 8
(40,0 %) чоловіків і 12 (60,0 %) жінок (n - 20) контрольної групи. В основній групі середній вік пацієнтів склав
45,8 року, контрольній - 47,0 років. Середній вік хворих в основній группі склав 37,7 року, а у контрольній
группі 42,3 року. За допомогою листа SNOT22 були встановлені ведучі симптоми АР, порушення носового
дихання – у 33 пацієнтів (82,5 %), зниження ольфакторних здібностей – у 22 пацієнтів (55 %), виділення з носа
– у 35 хворих (87,5 %), зниження працездатності – у 38 пацієнтів. (95 %), порушення сну – у 34 пацієнтів (85 %),
ринокон'юнктивальний синдром – у 17 пацієнтів (42,5 %). У 14 хворих (35 %) в анамнезі було підтверджено
побутову сенсибілізацію. На першому візиті (V1) всім пацієнтам, включеним у дослідження, призначалось
стандартне лікування: антигістамінний препарат і назальний спрей мометазону фуроату. Крім цього,
пацієнтам основної групи з першого дня лікування (V1) додатково призначалась Астмаган. У дослідженні
показано, що додаткове призначення препарату Астмаган забезпечило статистично значиму відмінність по
динаміці регресії таких симптомів, як виділення з носа, закладеність носа, чхання на V 2 і V 3 порівняно з
пацієнтами контрольної групи (р<0,05). Показано, що додаткове призначення препарату Астмаган
забезпечило статистично значиму відмінність по динаміці регресії симптомів на V 3 порівняно з пацієнтами
контрольної групи (p<0,05). Призначення препарату Астмаган до базової терапії АР має доведений вплив на
показники якості життя. Порівняння груп показує статистично значиму відмінність серед досліджувальних
груп по динаміці таких симптомів, як покращення сну, працездатності та загального балу SNOT-22 на V 2 і V
3 порівняно з V 1 (p<0,05) на корсить групи з додаванням Астмагану. Таким чином, ми бачимо що
призначення препарату Астмаган у комплексі з базовою терапією АР у основній групі має набагато кращу
ефективність у контролі та зменшенні симптомів захворювання та зменшенні загального балу шкали SNOT22
порівняно з групою контролю(p>0,05).

2. Bohdanov V. K. Clinical and immunological mechanisms of phenotypes realisation and pharmacological control
of allergic rhinitis - Qualifying scientific work on the rights of the manuscript. The dissertation for obtaining the
scientific degree of the Doctor of Philosophy (Ph.D) in the specialty 222 “Medicine” – 14.01.19 –
otorhinolaryngology. – State Institution " Odesa National Medical University ", Odesa, 2024. The dissertation
presents the results of clinical and laboratory examination of patients with allergic rhinitis, which is a common
disease in the population, is detected in 10-25 % of otorhinolaryngological patients and significantly affects the
quality of life and the formation of comorbidities. The basic treatment of AR includes antihistamines and topical
corticosteroids. If antihistamines and nasal corticosteroids are not sufficient to treat AR, new options should be
considered. Given that AR is currently treated symptomatically, there is a need to find new approaches to the
combination of conservative treatment. The concept of the thesis was to prescribe Astmaghan as an additional
drug as part of a conservative treatment strategy in addition to the basic therapy of AR, which would show its
effectiveness and contribute to better regression of clinical symptoms and complete control of symptoms. The
study included registration of 40 current cases of AR at the clinical base of the Odesa Regional Clinical Hospital of
the Odesa Regional Council (Odesa). The total study sample (n - 40) included 15 (32.5 %) men and 25 (62.5 %)
women in the main group (n - 20), and 8 (40.0 %) men and 12 (60.0 %) women (n - 20) in the control group. The
average age of patients in the main group was 45,8 years, and in the control group - 47.0 years. The average age of
patients in the main group was 37,7 years, and in the control group 42,3 years. Using the SNOT22 questionnaire,
the leading symptoms of AR were identified: nasal breathing disorder in 33 patients (82,5%), decreased olfactory
function in 22 patients (55 %), nasal discharge in 35 patients (87,5%), decreased work capacity in 38 patients (95 %),
sleep disturbance in 34 patients (85 %), and rhinoconjunctival syndrome in 17 patients (42,5 %). Household
sensitisation was confirmed in 14 patients (35 %). At the first visit (V1), all patients included in the study were
prescribed standard treatment: an antihistamine and mometasone furoate nasal spray. In addition, patients in the
main group were additionally prescribed Astmagan from the first day of treatment (V1). The study showed that the
additional administration of Astmagan provided a statistically significant difference in the dynamics of regression



of such symptoms as nasal discharge, nasal congestion, sneezing on V 2 and V 3 compared to patients in the
control group (p<0.05). It was shown that the additional administration of Astmagan provided a statistically
significant difference in the dynamics of symptom regression at V 3 compared to patients in the control group
(p<0.05). Astmaghan inclusion in the basic therapy of AR has a proven impact on the quality of life. Comparison of
the groups shows a statistically significant difference in the dynamics of such symptoms as improved sleep,
performance and total SNOT-22 score on V 2 and V 3 compared to V 1 (p<0.05). Thus, we can see that Astmagan in
combination with basic AR therapy in the main group has a much better effectiveness in controlling and reducing
the symptoms of the disease and reducing the total SNOT22 score compared to the control group (p>0.05).
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