3 MAJA MIEDZYNARODOWY DZIEN ASTMY I ALERGII

Astma jest przewlektg chorobgy zapalng drég oddechowych, charakteryzujacg sie nawracajgcymi
atakami dusznosci, kaszlu i Swiszczacego oddechu, ktérych czestotliwos¢ i natezenie jest kwestig
indywidualna.

Typowe dla astmy zmiany w oskrzelach to zmniejszenie ich sSwiatta w wyniku skurczu miesni gtadkich,
obrzek btony $luzowej oraz zwiekszone wytwarzanie $luzu, ktéry zalega w oskrzelach. Zmniejszenie
Swiatta w oskrzelach powoduje znaczne ograniczenie przeptywu powietrza przez drogi oddechowe i
ich nadreaktywnos¢.

Najczesciej astme klasyfikuje sie ze wzgledu na etiologie, na:
a) alergiczna

b) niealergiczna

PRZYCZYNY ASTMY

Doktadne przyczyny astmy nie sg znane, jednak za czynniki majgce silny wptyw na rozwdj tego
schorzenia uwaza sie: czynniki genetyczne (dziedziczone od rodzicow), a takze srodowiskowe.
Reakcja alergiczna lub podraznienie dréog oddechowych moze zosta¢ wywotana wdychaniem (lub
przyjmowaniem) substancji takich jak’:

e Alergeny (np. roztocza, kurz, zanieczyszczenia i sier$¢ zwierzat domowych)

e Alergeny zewnetrzne (np. pytki roélin, plesnie, grzyby)

e Dym tytoniowy (palenie bierne i czynne)

e Alergeny w miejscu pracy (np. lateks, subst. chemiczne)

e Leki (np. przeciwzapalne i beta-blokery)

e Zanieczyszczenie powietrza
Do czynnikéw wyzwalajgcych napady i zaostrzenie astmy lub powodujgcych ich utrzymywanie sie,
zalicza sie:
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e alergeny wystepujgce w powietrzu

e zanieczyszczenia powietrza atmosferycznego i wewngatrz pomieszczen

e zakazenia uktadu oddechowego (w tym grypa), niezyt nosa i zapalenie zatok przynosowych
o wysitek fizyczny

e bardzo silne emocje (Smiech, ptacz, ztos¢) lub zaburzenia psychiczne (napady paniki), stres
e zmiany pogody

e pokarmy, dodatki do zywnosci (np. konserwanty)

o leki

o dym tytoniowy

e czynniki draznigce (np. aerozole, opary farb)

EPIDEMIOLOGIA

Astma jest jedng z najczestszych przewlektych chordb uktadu oddechowego. Wedtug danych
Swiatowej Organizacji Zdrowia (WHO), ok. 235 min ludzi na catym $wiecie boryka sie z problemem
astmy. Jest to najbardziej rozpowszechniona choroba przewlekta wéréd dzieci®.

W Polsce chorobowosé wsrdéd dorostej populacji wynosi ok. 5,4%, natomiast szacuje sie, ze u ok. 75%
populacji schorzenie to nie jest zdiagnozowane. Wiecej zachorowan na astme odnotowuje sie wsréd
populacji kobiet.

Wykres 1 Liczba dorostych chorych na astme wg wojewddztw w 2009r.
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Zrédto: Opracowanie wtasne na podstawie danych GUS.

® http://www.who.int/respiratory/asthma/scope/en/



W wojewddztwie matopolskim w 2009r. zgtoszono 130,2 tys. przypadkow zachorowan na astme w
populacji dorostych (powyzej 15 r. z.). Wyzsza liczba zachorowan zostata odnotowana tylko w
wojewoddztwie $lgskim i mazowieckim.

Astma jest chorobg nieuleczalng, ale prawidtowe leczenie na ogdét pozwala kontrolowaé chorobe.
Cele skutecznego leczenia:

a) Osiggniecie i utrzymanie kontroli objawow

b) Zdolno$¢ do podejmowania wysitku fizycznego

¢) Utrzymanie wydolnosci uktadu oddechowego

d) Zapobieganie zaostrzeniom astmy

e) Unikanie skutkow niepozgdanych stosowanych lekow

f) Zapobieganie zgonom z powodu astmy

Regularne i odpowiednio wczesnie rozpoczete leczenie zapewnia kontrole choroby oraz utrzymanie
normalnej aktywnosci zyciowej. Nieleczona lub Zle leczona astma, jest przyczyng ucigzliwych i
meczgcych objawdw, zaburzen snu, ogranicza wydolnos¢ wysitkowg, a takze znaczgco obniza jakos¢
zycia poszczegdlnych osob.

ALERGIA

Alergia natomiast, to nieprawidtowa reakcja organizmu na bodzce, ktére w normalnych warunkach
nie sg szkodliwe. W procesie alergicznym uktad odpornosciowy traktuje te zwykle niegrozne
substancje jako elementy zagrazajace, co wywotuje reakcje majgca na celu ich zneutralizowanie i
wydalenie z organizmu. Do chordb alergicznych zalicza sie astme oskrzelowa, niezyt nosa, anafilaksje,
alergie na leki, pokarmy i owady, a takze, wyprysk, pokrzywke i obrzek naczynioruchowy.

W ostatnich latach obserwuje sie wzrost czestosci wystepowania alergii na catym Swiecie.
Najpetniejsze dane epidemiologiczne dla Polski pochodzg z programu ECAP (Epidemiologia Choréb
Alergicznych w Polsce) z 2008r., z ktdrych wynika, iz w Polsce blisko 40% oséb ma objawy alergii*.

Zwieksza sie takze liczba substancji wywotujgcych alergie, obecnie liczba stwierdzonych naukowo
alergendw siega kilkudziesieciu tysiecy. Do najczesciej wystepujacych zalicza sie:

e Roztocza

e Pyiki roslin

o Siersé zwierzat

e Zarodniki grzybéw plesniowych
o Wetnai pierze

4 Statystyka Alergii w Polsce i na Swiecie. http://www.pokonacalergie.org/statystyka-alergii-w-polsce-i-na-
swiecie/184/ [17.04.2014]
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e Jad owaddw

e Produkty spozywcze
Alergia jest chorobg réznorodng, majacg wiele objawdw, a takze wiele czynnikéw, ktére moga ja
wywotaé, dlatego tez trudno wskazac gtéwng przyczyne odpowiedzialna za jej wystgpienie.

Istotny wptyw na pojawienie sie i rozwdj alergii ma zapewne genetyka, czynniki srodowiskowe, a
takze styl zycia.

OBJAWY ALERGII

W zaleznosci od typu schorzenia, dominacji narzagdowej oraz cech osobniczych objawy alergii sg
roznorodne. Reakcja alergiczna zwykle ograniczona jest do okreslonego uktadu, narzadu czy tkanki.
Do objawow miejscowych zaliczamy:

e Nos (niezyt nosa, zapalenie Sluzéwki)

e Oczy (tzawienie, zapalenie spojowki)

e Skora (wysypki, $wiad, bable)

e Drogi oddechowe ($wiszczacy oddech, dusznosc)
e Drogi pokarmowe (nudnosci, biegunki)

Reakcje ogdlnoustrojowe sg bardzo rzadkie w przypadku alergii i zwykle dotyczg gtdwnie uczulenia na
jad takich owadoéw jak: pszczoty, osy czy szerszenie. Dolegliwosci zwigzane z ukgszeniem przez te
owady mogg by¢ dos¢ powazne w skutkach. Brak odpowiedniej pomocy moze prowadzi¢ do wstrzgsu
anafilaktycznego, a w konsekwencji do zgonu.

DIAGNOSTYKA

Diagnoza powinna rozpoczac sie od przeprowadzenia szczegdétowego wywiadu, na podstawie ktérego
mozna wskaza¢ korelacje miedzy narazeniem na alergen a obecnoscig objawow. Dodatkowo, badanie
fizykalne moze utatwié rozpoznanie. W celu ustalenia prawdopodobnego czynnika przeprowadza sie
takze testy skorne, ktéore sa podstawowag metody diagnostyczng w alergologii. Podczas badania
nakfadany jest na skére pacjenta roztwdr z zawartoscig alergenu, ktéry po przektuciu skéry wchodzi
w reakcje z tkankami. Dodatni wynik testu jest dowodem na wystepowanie alergii u badanej osoby.

Innym sposobem dajgcym mozliwos¢ wykrycia alergii jest badanie krwi chorego w celu oznaczenia
stezenia IgE (Immunoglobuliny E). W chorobach alergicznych nastepuje wzrost catkowitego stezenia
IgE, zatem wynik, ktéry przekracza zalecane normy, wskazuje na mozliwosé wystepowania alergii u
badanej osoby.

Natomiast wykrywanie alergii pokarmowych zwykle odbywa sie poprzez stosowanie diety
eliminacyjnej, podczas ktdrej, z codziennego menu usuwane s3g stopniowo kolejne produkty.



Ustgpienie reakcji alergicznej po wyeliminowaniu ktoregos z produktéw Swiadczy o jego alergicznym
wptywie na chorego.

KOSZTY ZWIAZANE Z OPIEKA NAD CHORYMI NA ASTME | ALERGIKAMII

Catkowity koszt opieki nad chorymi na astme i alergikami jest nieproporcjonalnie wysoki, pomimo
relatywnie niewielkich kosztéw przypadajgcych na osobe. Przyczyng takiego stanu rzeczy moze by¢
dosc¢ czeste wystepowanie tych schorzen.



