Влияние интраназального применения Имунофана на активность фагоцитов при  комплексной терапии экссудативного среднего отита у детей 

Резюме

Экссудативный средний отит в детском возрасте чаще всего формируется на фоне хронического воспаления в носоглотке, непосредственными участниками которого являются клетки фагоцитарного ряда. В работе представлены результаты оценки клинической и иммунологической эффективности интраназального использования препарата Имунофан в комплексной терапии экссудативного среднего отита. Проводилось динамическое наблюдение (до лечения, через 1 и 3 месяца после лечения) за состоянием таких параметров, как количественное содержание нейтрофилов и моноцитов в периферической крови и на мазках-отпечатках со слизистой носа, активность миелопероксидазы в циркулирующих нейтрофилах  и содержание интерлейкина- (IL) 8 и IL-18 в назальном смыве. Клинический статус оценивался с помощью балльной системы, субъективно отражающей состояние носоглотки и слуховой функции. Обследованы 43 ребенка в возрасте от 3 до 7 лет с экссудативным средним отитом, развившимся на фоне хронического аденоидита. Пациенты первой группы (22 ребёнка) были пролечены с использованием только традиционных подходов (базисная терапия).  Пациенты второй группы (21 ребёнок) дополнительно к базисной терапии получали препарат Имунофан. Группу контроля составили 16 относительно здоровых детей. До начала лечения у детей с экссудативным средним отитом отмечалось, в сравнении со здоровыми, повышение относительного содержания моноцитов в крови, снижение активности миелопероксидазы и концентрации IL-8 и IL-18 в назальном смыве. Различия по выраженности клинических симптомов между  группами больных отсутствовали. Базисная терапия не сопровождалась положительной динамикой в клинической картине заболевания. В крови сохранялся относительный моноцитоз и сниженная активность нейтрофильной миелопероксидазы; концентрация IL-8 и IL-18 в назальных смывах оставалась низкой. При интраназальном использовании Имунофана   к третьему месяцу от начала лечения происходило восстановление численности циркулирующих моноцитов, отмечалось повышение активности миелопероксидазы в нейтрофилах и концентрации IL-8 и IL-18 в назальных смывах.  Нормализация параметров, характеризующих систему фагоцитов, ассоциировалась, согласно балльной оценке, с клинической ремиссией заболевания. Наличие связи клинических данных с результатами, полученными в ходе лабораторного исследования, позволяет говорить о положительном действии препарата Имунофан в качества средства, повышающего эффективность традиционной базисной терапии экссудативного среднего отита у детей.
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The effect of intranasal use of Imunofan on phagocytic activity in the treatment of exudative otitis media in children

Abstract

Exudative otitis media in childhood is most often formed on the background of chronic inflammation in the nasopharynx, the direct participants of which are cells of the phagocytic series. The paper presents the results of the evaluation of the clinical and immunological efficacy of intranasal use of the drug Imunofan in the complex therapy of exudative otitis media. A dynamic observation (before treatment, 1 and 3 months after treatment) was conducted on the state of such parameters as the quantitative content of neutrophils and monocytes in peripheral blood and on smears imprints from the nasal mucosa, activity of myeloperoxidase in circulating neutrophils and the content of interleukin- (IL) 8 and IL-18 in the nasal washout. The clinical status was assessed using a scoring system, which subjectively reflects the state of the nasopharynx and auditory function. 43 children aged from 3 to 7 years with exudative otitis media developed on the background of chronic adenoiditis were examined. Patients of the first group (22 children) were treated using only traditional approaches (basic therapy). Patients of the second group (21 children), in addition to the basic therapy, received the drug Imunofan. The control group consisted of 16 relatively healthy children. Before treatment in children with exudative otitis media, an increase in the relative content of monocytes in the blood, a decrease in the activity of myeloperoxidase and the concentration of IL-8 and IL-18 in the nasal wash was observed in comparison with healthy ones. There were no differences in the severity of clinical symptoms between groups of patients. Baseline therapy was not accompanied by positive dynamics in the clinical picture of the disease. Relative monocytosis and reduced activity of neutrophilic myeloperoxidase persisted in the blood; the concentration of IL-8 and IL-18 in the nasal washings remained low. With intranasal use of Imunofan, the number of circulating monocytes was restored by the third month from the start of treatment, there was an increase in the activity of myeloperoxidase in neutrophils and the concentration of IL-8 and IL-18 in the nasal wash. The normalization of the parameters characterizing the phagocyte system was, according to the scoring, associated with clinical remission of the disease. The presence of a relationship of clinical data with the results obtained in the course of laboratory research suggests a positive effect of Imunofan as an agent that increases the effectiveness of traditional basic therapy of otitis media in children.
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