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Аллергендік иммунотерапия (АИТ), аллергиясы бар пациенттерге жоғары дозадағы 
аллергендерді көп реттік енгізу, белгілі бір аллергендердің табиғи әсеріне қарсы 
иммундық төзімділікті қамтамасыз ететін, аллергиялық симптомдардың ұзақ 
уақытқа дейін созылатын, ремиссиясына алып келетін IgE-жанамалы аллергиялық 
респираторлы аурулар кезінде қолданылатын жалғыз сырқатты модифицирлеуші 
ем-шара. 

АИТ – аллергиялық ринитті, конъюнктивитті және/немесе демікпені тіластылық 
немесе теріастылық енгізу жолдарын қолдану арқылы емдеуінің дәлелденген 
терапиялық түрі.  

Алайда, АИТ аллергиялық ауруларды симптоматикалық емдеуге қарағанда 
әлдеқайда қымбат (биологиялық емдеу түрін есептемегенде). Симптоматикалық 
ем арқылы бақылауға келмейтін ринитпен ауыратын науқастар үшін  немесе үй 
шаңының кенелеріне сезімталдығы жоғары бақыланатын немесе жартылай 
бақыланатын демікпесі бар науқастар үшін әдеттегі астма еміне қосымша ем 
ретінде демікпенің асқынуларын азайту, өмір сүру сапасын жақсарту мақсатында 
АИТ тағайындау орынды.  

Көмек көрсету жолдары – пациенттерді емдеудің негізгі сатылары сипатталған 
құрылымды пәнаралық көмек көрсету жоспары. Олар нұсқаулық ұсынымдарын 
клиникалық практикада қолдануға мүмкіндік береді. 

АИТ-ға байланысты көптеген халықаралық және ұлттық нұсқаулықтар 
шығарылғанына қарамастан, бұл АИТ кезінде көмек көрсетудің жолы ұсынылған 
алғашқы нұсқаулық. 
 

Бұл қалталық нұсқаулық тіластылық (ТлИТ) немесе теріастылық 
(ТрИТ) иммунотерапияға қатысты жасалынған. 
 

Енгізілуі тиіс аллергендер 

АИТ тағайындау жөніндегі шешім аллергеннің әсер етуі кезіндегі сәйкесінше 
симптомдарға, сәйкесінше аллергендерге сенсибилизация белгілеріне және 
дәлелденген тиімділігі бар жоғары сапалы экстрактілердің қолжетімділігіне  
негізделуі тиіс.  

Аллергендердің кейбір экстрактілері сатылым үшін ЕО-та мақұлданған (тізімі 
қосымшада), басқалары, сонымен қатар, денсаулық сақтау ұлттық агенттіктерімен 
де мақұлданған. 

Белгілі  бір өнімдер үшін тиімділік пен қауіпсіздік сәйкесінше ересектер мен 
балаларға жүргізілген  клиникалық зерттеулерде көрсетілді. 

Тексерілмеген өнімдерге, аллергендерге  немесе зерттеуде бағаланған 
популяциядан өзге популяцияға қолдану орынсыз және нұсқаулықтағы 
ұсыныстарға сәйкес келмейді, себебі АИТ топтық әсер қарастырылмаған. 

Моносенсибилизацияланған және полисенсибилизацияланған пациенттерді де 
емдеуге болады. Алайда, екінші жағдайда, аллергеннің әсер етуі мен 
симптомдардың көрініс табуы арасында айқын байланыс болғанда және 
аллергендік сынама клиникалық көріністерді растаса, клиникалық жағынан 
анағұрлым сәйкес антигендерді қолданған жөн.  
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Аллергияға бейім пациенттердің стратификациясы 
(жіктелуі) 

 
Дәлелді медицина әр пациенттің емдеу ерекшеліктерін ескере отырып, денсаулық 
сақтауды дербестендіруге бағытталған. Пациенттің субпопуляцияларға жіктелуі 
клиникалық шешім қабылдау үшін негіз болып табылады. 
 
Аллергиялық аурулар кезінде науқастың стратификациясын жүргізу керек. Ол үшін: 
• Тиісті фармакотерапияны ұсыну;  
• АИТ қажет үміткерлерді анықтау; 
• Медициналық қызмет көрсетуді басқарудың оңтайлы бағдарламасы үшін қажетті 
пациентті табуға кететін уақыт пен ресурстарды азайту; 
• Шығындарды оптимизациялау (оңтайландыру), себебі, қымбат терапиялық 
араласулар керек емес немесе барлық емделушілерге сәйкес келе бермейді. 
 
Пациенттердің стратификациясы (жіктелуі) сонымен қатар, пациенттердің 

барынша көп қатысуын жақсартуға көмектеседі. 

 
АИТ көрсеткіштері бойынша дәлелді медицина 

 
1. Науқастың анамнезі, терілік прик-тест және / немесе спецификалық (арнайы) IgE-
мен нақты диагноз қою, егер қажет болса, компонентті анықтай отырып, in vitro 
тестілеу. Кейбір жағдайларда, егер жоғарыда аталған диагностикалық құралдар 
нақты диагноз қоюға мүмкіндік бермесе, аллергенді (мұрын, көз және кейбір 
жағдайларда бронхты) провокациялық тестілеу қажет болуы мүмкін. 
2. Дәлелденген көрсеткіштер: аллергиялық ринит, конъюнктивит және / немесе 
демікпе. 
3. Тиісті аллергеннің әсерінен пайда болатын симптомдар. 
4. Науқастың стратификациясы (жіктелуі): 
• Емдік режимді сақтауды құжатпен растауға және нұсқаулыққа сәйкес емделудің 
оңтайлы дәрі-дәрмектеріне қарамастан мұрын немесе көз симптомдарын нашар 
бақылау. 
• АИТ-ны қарастырғанға дейін, оңтайлы симптоматикалық емге қойылған 
талаптардың ерекшеліктері: дәрі-дәрмектің жанама әсерлерін болдырмау. 
• Аллергиялық демікпе бронхиалды демікпенің фондық дәрі-дәрмектермен 
толығымен бақыланады (EAACI HDM-AIT GL қараңыз) 
• Алайда, жартылай бақыланатын демікпеде HDM-AИT демікпені бақылауға қол 
жеткізуге көмектеседі (EAACI HDM-AIT GL қараңыз) 
5. Тиісті зерттеулермен бірге AИT өнімінің тиімділігі мен қауіпсіздігі туралы жақсы 
клиникалық құжаттама. 
6. Науқастың (және оның қамқоршысының) көзқарасы маңызды компонент болып 
табылады. 

Биомаркерлер 
 
Қазіргі уақытта AИT тиімділігін бақылау үшін дәлелденген in vivo немесе in vitro 
биомаркерлер жоқ, дегенмен бірнеше потенциалды үміткерлер мұқият зерттелуде. 
 

 
 
 
 
Қадамдар 
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*:Ерекше жағдайлардың мысалдары: найзағай тудыратын астма, 

тозаң мезгілінде орташа ринитпен және ауыр астмамен ауыратын 

науқастар 

7 

5 

6 

3 

2 

4 

1 

*: Кейбір ерекшеліктер бар 

Ринит немесе риноконъюнктивиттің орташа / ауыр 

симптомдары бар науқастар                   (демiкпемен 

немесе демікпесіз) 

Симптомдар тиісті аэроаллергендер әсер еткен 

кезде пайда болады 

Тиісті аллергенге IgE сенсибилизациясының расталуы 

(терілiк сынамалары / спецификалық IgE) 

Ұсынымдарға сәйкес орынды терапия. Мүмкін 

болған жағдайда аллерген элиминациясының 

шараларын қолданыңыз 

Терапияны жеткіліксіз бақылау 

және/немесе емдеуді сақтау* 

• Ринитті ұсынылған алгоритм 

бойынша басқаруға болады 

• Демікпе: ингаляциялық 

кортикостероидтар қабылдайтын 

науқастарда терапияны бақылау 

жеткіліксіз деп саналады 

• Қауіпсіздікті сақтау 

мақсатында, демікпе тұрақсыз 

болса, ИТ-ны бастамау керек 

• Үй шаңының кенесімен 

шақырылған астма: нақты 

басқару алгоритмін  

қарастырыңыз 

Аллерген әсер еткен кезде терапияны 

бақылау және режим сақтауды бағалау 

AИT-ты қарастыру 

пациенттің 

және/немесе 

қамқоршының 

шешімі 
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Жасөспірімдер мен ересектердегі ринит  
(конъюнктивитпен немесе конъюнктивитсіз) 

 
АР және / немесе аллергиялық конъюнктивитпен ауыратын науқастарға арналған 
фармакотерапия мен АСИТ таңдауды ринит бақылауына байланысты емдеуді 
және оның күшейту немесе төмендету стратегиясын бірлесіп анықтауға 
көмектесетін дәлелдеу алгоритмдері жақсырақ болуы мүмкін (ортақ шешім жасау). 
 
Қарапайым алгоритм ұсынылған және тек дәрігерлерге пациенттерге емдеу әдісін 
анықтауға арналған көмек. 

Визуалды аналогтық шкаланы (ВАШ) қолдану арқылы 
емдеу алгоритмі. 
Көздік симптомдар қалған жағдайда, жергілікті емді қосыңыз. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
Балалардағы ринит (конъюнктивитпен немесе 
конъюнктивитсіз) 
AСИТ тиімді, тоқтағаннан кейін ұзақ мерзімді әсер етеді және демікпенің 
басталуын кешіктіруі немесе болдырмауы мүмкін. 
 
Орташа / ауыр риниті бар балаларда АСИТ нұсқауларға сәйкес тиісті дәрі-
дәрмектермен бақыланбайтын болуы мүмкін. 

 

ВАШ < 5/10 ВАШ ≥ 5/10 

Интермиттерлеушы ринит 

Аллергенмен байланыс 

жоқ 

Терапия мөлшерін азайту 

немесе тоқтату 

Персистерлеушы ринит немесе 

аллергенмен байланыс. 

Емдеуді сақтау немесе күшейту. 

ВАШ-ны күнделікті 48-72 сағатқа дейін қайта 

бағалаңыз 

ВАШ < 5/10 ВАШ ≥ 5/10 

Егер симптомдар сақталса: емдеуді 

жалғастырыңыз 

Егер симптомдар болмаса: терапия 

көлемін азайтуды қарастырыңыз 

Терапия көлемін ұлғайту 

ВАШ-ны күн сайын 7 күнге дейін 

қайта бағалаңыз 

ВАШ < 5/10 ВАШ ≥ 5/10 

Терапия көлемін 

күшейтіңіз және ВАШ-ны 

күнделікті бағалаңыз 

Маманға жiберiңiз және АИТ-

ны қарастырыңыз 
 

AИТ– аллерген спецификалық иммунотерапия.  

ВАШ - визуалды аналогтық шкала 
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Демікпе 
EAACI нұсқаулығымен HDM-ге негізделген аллергиялық астма диагностикасы мен 
басқарудың алгоритмі ұсынылған. 

 
 

 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 

 
 

Аллергиялық демiкпемен 

ауыратын науқас 

Симптомдар 

Өкпе функциясы 

Бронхтардыңгиперр

еактивтілігі 

Биомаркерлер 

Үй шаңы кенелеріне IgE сенсибилизациясының расталуы (тері 

сынағы / спецификалық IgE) 

Қосалқы ауруларды бағалау (AР, 

AтД, тағамдық аллергия) 

Үй шаңының кенелеріне әсер ету 

белгілері 

Анамнез 

Провокационды 

тест 

Иә Жоқ 

Үй шаңының кенесімен шақырылған 

аллергиялық демікпе 

AИТҮШК-ге тұрақты бақылау 

терапиясымен бірге қарастырыңыз 

Үй шаңының кенелеріне сезімтал 

демікпе 

Тұрақты бақылау терапиясы 

Ұсыныстарға сәйкес бақылау терапиясын таңдап, 

мүмкіндігінше аллергенді жою шараларын қолданыңыз. 

 

Бақыланбайтын демікпе 

Бақылауға қол жеткізіңіз, 

содан кейін AИТҮШК-ге 

өңдеуді қосыңыз 

Ішінара бақыланатын демікпе 

Бронх демікпесін бақылауды 

жеңілдету үшін оны AИТҮШК-ге 

қосыңыз* 

Бақыланатын демікпе 

Бақылауды жүйелі түрде 

бағалау арқылы AИТҮШК-ге 

қосыңыз және дәрі-

дәрмектермен қамтамасыз 

етуді азайтыңыз 

Қауіпсіздік туралы көбірек мәліметтер қажет  

Шығарудың негізгі критерийлері: 1ТЖА <70% болжамды, өткен жылы астманың ауыр 

өршуі 



 12 

Ілеспе аллергиялық ринитпен ауыратын және үйдегі шаң кенесіне сезімтал - 
демікпе симптомдары бар, ингаляциялық кортикостероидтардың орташа орташа 
дозасына қарамастан - СЛИТ-ті қарастыруға болады, егер 1ТЖА> 70% болжанған 
болса. 
 
Иммунотерапия өткір өршуді емдеу үшін көрсетілмеген және демікпесі кенеттен 
нашарлап кетсе, науқастарға дереу медициналық көмекке жүгіну керектігі туралы 
хабарлау қажет. 

 
Мультиморбидтілік 
 
АСИТ-тің бір күші - бұл белгілі бір аллергенмен байланысты барлық аллергиялық 
ауруларды, соның ішінде ринит, конъюнктивит және демікпені  бақылауға 
көмектеседі. 

 

Қауіпсіздік 

 

Теріастылық иммунотерапия (ТеріАИТ) 
 

Жергілікті реакциялар: әдеттегі реакция - инъекция орнында бірден немесе 

бірнеше сағаттан соң қызару мен ісінудің болуы. Кейде түшкіру, мұрынның бітелуі 

және есекжем пайда болуы мүмкін. 

 

Жүйелік реакциялар: инъекцияларға ауыр реакциялар өте сирек кездеседі, бірақ 

жедел медициналық көмекті қажет етеді. 

 

Анафилактикалық реакцияның симптомында тамақтың ісінуі, сырыл немесе 

кеуденің тарылу сезімі, жүрек айну және басайналу болуы мүмкін. Айрықша ауыр 

реакциялар инъекциядан соң 30 минут ішінде дамиды, және пациенттерге 

инъекциядан соң 30 минуттан кем емес уақыт дәрігердің қабылдауында болу 

ұсынылады. Сонымен қатар ауыр бронхоспазм пайда болуы мүмкін, әсіресе 

демікпе бақыланбайтын пациенттерде. 

 

Тіластылық иммунотерапия (ТілАИТ) 
 

Аллергендерге қарсы тамшылар немесе таблеткалар инъекцияларға қарағанда 

неғұрлым қауіпсіз. Алғашқы дозалау дәрігердің кабинетінде орындалуы тиіс, және 

қабылдаудан соң пациенттерге 30 минуттан кем емес уақыт дәрілермен 

жабдықталған кабинетте қалу ұсынылады. 

Алғашқы доза дәрігердің бақылауында енгізілген соң, әрі қарай ТілАИТ үйде 

енгізуге болады. 

 

Аллергиялық реакциялар: пациенттердің көпшілігінде жергілікті жеңіл ауыз-

жұтқыншақ жолының реакциялары байқалады. Әдетте бұл ТілАИТ енгізуден 30 

минут алдын антигистаминді препаратты алдын-ала енгізумен бақыланады. Кейде 

түшкіру, мұрынның бітелуі немесе есекжем пайда болуы мүмкін. Анафилаксия 

сирек кездеседі. 
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Кейбір елдерде ТілАИТ таблеткаларында мүмкін болатын аллергиялық 

реакциялар жайында ескерту көрсетілген, және әдетте адреналиннің 

автоинъекторы ұсынылады. Еуропада олай емес. 

 

 


