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Структура мышечной ткани 
лиц, страдающих ожирением.
а — истончение мышечных 
волокон и развитие жировой 
ткани; б — истончение и де-
струкция мышечных волокон, 
замещение их жировыми 
клетками; в — деструкция 
и отсутствие поперечной 

исчерченности в мышечных 
волокнах, отек; г — набу-
хание мышечных волокон, 
разволокнение и деструкция 

фибрилл.

Рис. 3. Больной Т., 32 года. Явления ишемии тканей на фоне внутриартериального введения препарата "Коаксил".
При УЗАС — данных о нарушении магистрального кровотока не выявлено.

Рис. 4. Отсутствие перфузии радиофармпрепарата в тканях кисти.
Рис. 5. Накопление радиофармпрепарата в ишемизированной ткани II пальца.

Рис. 2. Биоптат слизистой оболочки антрального отдела желудка 
пациента К., 16 лет. Бронхиальная астма. Хронический гастрит, 
обострение. Выражена лимфофолликулярная гиперплазия.

Окраска гематоксилином и эозином. Ув. 60.

Рис. 1. Биоптат слизистой оболочки антрального отдела же-
лудка пациента М., 13 лет. Бронхиальная астма. Хронический 

гастрит, выраженное обострение.
Окраска гематоксилином и эозином. Ув. 100.

Рис. 3. Биомикроскопическая картина переднего отрезка после 
окрашивания 0,1% раствором флюоресцеина. Визуализируется 

протрузия (вне рубца) в проксимальном конце ИРС.

К статье В. В. Нероева и соавт.
К статье Г. Г. Кругликова 

и соавт.

К статье А. В. Сажина

К статье В. Х. Сосюры и соавт.

Рис. 1. Биомикроскопическая картина переднего отрезка 
на 10-е сутки лечения.

Рис. 2. Оптическая когерентная томограмма роговицы на 10-е сутки лечения.

Рис. 5. Оптическая когерентная томограмма роговицы на 5-е сутки после эксплантации ИРС.

Рис. 4. Биомикроскопическая картина переднего отрезка на 5-е 
сутки после эксплантации ИРС.
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Ухудшение состояния окружающей среды, снижение 
иммунитета, стрессы обусловливают рост заболе-

ваемости бронхиальной астмой (БА). По данным Россий-
ского респираторного общества, на сегодняшний день ко-
личество больных БА в России приближается к 7 млн [1, 
6—8]. В клиническую практику внедрены патогенетиче-
ски обоснованные медикаментозные препараты и эффек-
тивные средства их доставки (в том числе небулайзеры), 
которые в значительной степени позволяют решать зада-
чу контролирования течения БА и поддержания качества 
жизни больных на достаточно высоком уровне. В настоя-
щее время является актуальным поиск новых технологий 
восстановительного лечения больных БА, к которым от-
носятся методы терапии с использованием лечебных ис-

Клиническая медицина

© КОЛЛЕКТИВ АВТОРОВ, 2012

УДК 616.248-085

С. П. Григорьев*, Е. О. Лошкарева1, И. В. Золкина1, А. Л. Красновский1, С. А. Корвяков1, А. И. Алехин2

ПРИМЕНЕНИЕ ТЕРМОГЕЛИОКСА С НЕБУЛАЙЗЕРНОЙ ТЕРАПИЕЙ В КОМПЛЕКСНОМ 
ЛЕЧЕНИИ БОЛЬНЫХ БРОНХИАЛЬНОЙ АСТМОЙ

1Кафедра внутренних болезней медико-биологического факультета ГБОУ ВПО РНИМУ им. Н. И. Пирогова 
Минздравсоцразвития России, Москва; 2ЦКБ РАН, Москва

*Григорьев Сергей Павлович, д-р мед. наук, проф., зав. каф.; 117997, Москва, ул. Островитянова, д. 1;
E-mail:gsp27@mail.ru

♦ Целью работы была оценка эффективности применения подогреваемой кислородно-гелиевой смеси (термогелиок-
са) в сочетании с небулайзерной терапией в комплексном лечении больных бронхиальной астмой (БА). Было обследо-
вано 80 больных БА средней и тяжелой степени в фазе обострения. У 40 пациентов основной группы (ОГ) проводили 
комплексную терапию с термогелиоксом.
Однократный сеанс сочетанного применения термогелиокса и небулайзерной терапии у пациентов с БА достоверно 
улучшает бронхиальную проходимость и приводит к значимому увеличению сатурации крови кислородом у больных 
БА тяжелой степени. Комплексная терапия с термогелиоксом у больных БА средней и тяжелой степени способствует 
более выраженному по сравнению со стандартной терапией улучшению клинической картины заболевания с досто-
верным уменьшением количества приступов удушья и хрипов, выраженности кашля и одышки, улучшением пока-
зателей легочной вентиляции с достоверным снижением выраженности бронхообструкции, значимым ростом парци-
ального напряжения кислорода крови и насыщения крови кислородом. Наиболее высокая эффективность комплекс-
ной терапии наблюдается у больных с тяжелой БА, причем на фоне заметного улучшения клинико-функциональных 
показателей происходит значимое улучшение качества жизни.
Результаты исследования указывают на целесообразность широкого использования термогелиокса в сочетании с не-
булайзерной терапией с целью повышения эффективности восстановительного лечения больных БА.
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♦ The article deals with the assessment of effectiveness of application of heated oxygen helium mixture (thermogeliox) as com-
bined with the nebulizer therapy in complex treatment of patients with bronchial asthma. The examined sample consisted of 80 
patients with bronchial asthma of moderate and severу degree at exacerbation phase of disease. The complex treatment with 
thermogeliox was applied to 40 patients of main group. The single session of combined application of thermogeliox and nebu-
lizer therapy to patients with bronchial asthma reliably improves the bronchial patency and results in significantly increases 
saturation of blood with oxygen in patients with bronchial asthma of severe degree. The complex treatment with thermogeliox 
of patients with bronchial asthma of moderate and severу degree contributes to more evident improvement of clinical picture 
of disease as compared with standard treatment: reliable decrease of attacks of suffocation and stertor, relief of cough and 
dyspnea, improvement of indicators of pulmonary ventilation with reliable decrease of intensity of bronchial obstruction, sig-
nificant increase of partial tension of blood oxygen and blood oxygenation. 
The highest effectiveness of complex treatment is noted in patients with severe form of bronchial asthma. Besides, a significant 
improvement of quality of life occurs against the background of tangible improvement of clinical functional indicators. The 
study results demonstrate the expedience of widespread application of thermogeliox combined with the nebulizer therapy for 
the purpose of increasing the effectiveness of rehabilitation treatment of patients with bronchial asthma.

Key words: bronchial asthma, thermogeliox, nebulizer therapy,  rehabilitation treatment

кусственных дыхательных газовых смесей и сред, содер-
жащих инертные газы.

Терапевтический эффект кислородно-гелиевых смесей 
(КГС) основан на физических свойствах гелия, благодаря 
которым происходит улучшение газообмена, уменьшение 
работы дыхательной мускулатуры, оптимизация состоя-
ния дыхательного центра. При использовании подогрева 
данной газовой смеси положительный эффект гелиокса у 
больных БА потенцируется [4].

В ряде работ было показано, что применение гелиокса 
в качестве средства доставки ингаляционных лекарствен-
ных препаратов позволяет повысить их терапевтическую 
концентрацию в бронхах за счет увеличения проникнове-
ния аэрозоля в легкие [9, 10].
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