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Алергійні захворювання (АЗ) - одні з найпоширеніших у світі 

(охоплюють від 15 до 40% населення світу) і, на думку голови комісії 

Європейської асоціації фахівців з алергії професора Пола Ван Каувенберге 

(Бельгія), до 2015 року половина мешканців Європи страждатиме від них. 

Ситуація з АЗ в Україні невідома у зв'язку з недосконалістю вітчизняної 

медичної статистики та з відсутністю наукових досліджень щодо цієї проблеми. 

Однак екстраполюючи дані поодиноких вітчизняних досліджень у різних 

регіонах України, можна вважати, що на АЗ хворіє близько 25% громадян, у 

тому числі на цілорічний алергійний риніт - 3-5%, на поліноз - 4-8%, на 

алергійну астму - 3-5%, на алергійний дерматит - 3-7%, інші форми АЗ - 1-5%. 

Отже, понад 10 млн громадян України хворіють на АЗ.  

Унаслідок АЗ, зокрема бронхіальної астми, щорічно помирає 400-500 

осіб, медикаментозної, інсектної (від укусів комах) алергії, екзогенного 

альвеоліту кількість померлих в Україні є невідомою. Так, за підрахунками, 

тільки від медикаментозної алергії щорічно може померли від 100 до 500 і 

більше осіб, тоді як, за даними фармакологічного нагляду, внаслідок 

застосування лікарських препаратів у 2005 році померло не більш як 20 осіб. 

Щорічно людська спільнота витрачає колосальні кошти на лікування АЗ. 

Так, у США в 1974 році з цієї причини спеціально було створено Раду із 

соціальної економіки алергії. У 1990 році збитки від астми у США становили 

6,2 млрд. дол., у 1996 році витрати на лікування хворих на поліноз - 1,8 млрд. 

дол. Витрати на лікування хворих на АЗ в Україні (як і статистичні дані) 

невідомі, але розрахунки свідчать, що орієнтовно вони становлять мільярди 

гривень щорічно. Отже, є всі підстави вважати, що проблема АЗ в Україні має 
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важливе не тільки медичне, але й соціальне значення. Існує ціла низка 

синтетичних препаратів для лікування АЗ: антигістамінні, м-холінолітики, 

кромони, глюкокортикостероїди тощо. Але негативні побічні ефекти при 

вживанні цих ліків змушують науковців здійснювати пошук нових більш 

безпечних лікарських засобів, до яких відносяться і фітопрепарати, зокрема 

збори лікарських рослин. 

Співробітниками кафедри хімії природних сполук Національного 

фармацевтичного університету було розроблено рослинний збір для 

профілактики і лікування алергічних захворювань різного генезу. До складу 

збору входять наступні компоненти: трава череди, квітки бузини, трава фіалки, 

листя кропиви дводомної, корені солодки, листя подорожника великого. В 

розробленому лікарському засобі компоненти збору збалансовані з 

урахуванням хімічного складу кожного компоненту. 

Флавоноїди череди – активні протигістамінні фактори, мають також 

здатність активізувати функції надниркових залоз. При одночасному 

надходженні в організм фітостеринів, тритерпенових сполук (наприклад, при 

одночасному вживанні череди з травою фіалки) надниркові залози починають 

активно продукувати кортикостероїди. Саме цим можна пояснити виражену 

неспецифічну протизапальну, протиалергійну дію трави череди, призначеної 

одночасно з травою фіалки. У даний збір квітки бузини включено як сечогінний 

засіб - для виведення з організму токсинів, протизапальний, антимікотичний, 

анальгезуючий, протисвербіжний засіб – для лікування алергійних дерматитів. 

Квітки бузини містять значну кількість цинку, який корисний при порушеннях 

фагоцитозу, і відіграє позитивну роль при порушеннях імунітету. 

Гормоноподібна дія тритерпенових сапонінів (гліциризинової кислоти) та 

флавоноїдів, які стимулюють активність надниркових залоз, є результатом 

гормоноподібного впливу та протиалергійного ефекту цієї рослини. У лікуванні 

алергійних дерматитів листя подорожника використовують для нормалізації 

процесів травлення, як протиалергійний, протизапальний, бактеріостатичний 

засіб, а також для знятті свербіжу та болю шкіри. 


