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Mi is az asztma?

Az asztma (asthma bronchiale) egy olyan krénikus betegség, amely bar jelenleg nem gyodgyithatd,
hatékony és biztonsagos gyogyszerekkel az esetek dontd tdbbségében jél kezelhetd, igy mellette szinte
telijes értékl életet lehet élni. Az asztma soran a légutak falaban gyulladas kdvetkezik be: igy mindenre
reagalnak, amivel érintkezésbe kerllnek. Ezzel a fokozott ,védekezéssel” azonban a légutak beszikilnek,
ezeért nehézlégzés, kohogés és sok esetben fulladas jelentkezik. A betegségnek eltéré tipusai és sulyossagi
fokai léteznek. EI6bbi esetén az allergias asztma hatterében kilonféle allergének allnak, mig a nem
allergias asztma a légutakat irrital6 anyagok belélegzésekor vagy fizikai megterhelésre jelentkezik.

Hogyan alakul ki a betegség?

Az asztma kialakulasa tobb tényez6 egylttes eredménye, ami torténhet gyerek- vagy felnéttkorban egyarant,
valamint ezek mellett megkulonboztetink még szerzonalis, foglalkozasi, illetve nehezen kezelhetd és sulyos
valtozatat. Ennek hatterében a kilénféle kérnyezeti (pl. fust, por, allergének, iddjaras) és életviteli (pl.
dohanyzas, elhizas, megterheld testmozgas vagy fokozott stresszhelyzet) tényez6k mellett genetikai okok
ugyancsak meghuzodhatnak. Fontos megjegyezni, hogy a betegek tébb, mint fele egyuttal allergiaval is kiizd.

Melyek a legjellemzébb tiinetei?

Asztma leggyakoribb tlnetei kdzé tartozik a zihalas, kohogés, mellkasi szorité érzés, légszomj. Ezek akar
kilénb6z6 életszakaszokban (gyerekkor, valtozékor, terhesség) is jelentkezhetnek. A betegség felismerését
és kezelését nagyban neheziti, hogy a tlnetek meglehetésen valtozatosak, valamint a panaszos és
tinetmentes periddusok valtjak egymast. Mivel az arulkodé jelek akar hosszabb ideig elmaradhatnak, az
asztmasok egy része anélkil él egyutt a betegséggel, hogy barmiféle orvosi ellatasban részesiilne. Ezzel
egyutt Magyarorszagon akar 500 ezer asztmas beteg is lehet. Nem mindenkinél jelentkezik minden tlinet: a
betegek egy részénél csak idészakosan Iépnek fel, kis csoportjuknal (mintegy 5%-uknal) viszont rendszeres
és sulyosabb panaszok lehetnek annak ellenére, hogy a kezelésik a legnagyobb odafigyeléssel torténik.

Miként toérténik a diagndzis és a terapia?

A diagnézis felallitasa szakorvosi vizsgalattal torténik. Ezek kozul legfontosabbak a csicsaramlas-mérés, a
légzésfunkcio-vizsgalat, a l1éguti valaszkészség vizsgalata, a kilélegzett nitrogén-monoxid (FeNO) mérése,
illetve az allergia vizsgalat. A betegség tinetmentes allapota egyénileg beallitott gydgyszeres kezeléssel,
valamint életvitelbeli odafigyeléssel (pl. dohanyzas elhagyasa, allergének mérséklése, poros-flstds helyek
kerllése stb.) érhetd el. Mivel az asztma gyulladasos betegség, maga a gyulladas kezelése és kordaban
tartasa a beteg és az orvos legfontosabb feladata. Gyogyszeres kezelésént beallitdsra kerll a megfelel
rohamoldo és fenntart6 terapia is. Ezek olyan gydgyszerek, amelyek belégzéssel juttathatdk a tidébe, igy
pontosan ott fejtik ki hatasukat, ahol arra szukség van. Fontos, hogy a paciensek megtanuljak megfelel6en
hasznalni az eszkdzuket, illetve az is, hogy megfeleld fegyelemmel hasznaljdk azokat — az orvos utasitasait
pontosan betartva, a tinetmentes id6szakokban is. Lényeges, hogy a fenntartd terapiat a betegek
folyamatosan hasznaljak. Sulyosabb esetben az inhalacios készitmények mellett egyéb gyodgyszerek — akar
injekcios kezelés beallitasa is megtorténhet.

Az asztma egészségpolitikai vonatkozasai

Az asztma el6fordulasi aranya vilagszerte jelentésen emelkedett az elmult évtizedekben. Ennek nyoman
hazankban is egyre nagyobb szakpolitikai hangsulyt kap. Az Orszagos Koranyi Pulmonoldgiai Intézet a teljes
magyar pulmonolégiai szakmaval, valamint a tidégondozéi halézattal kardltve kormanyzati szinten mikodik
egyutt az asztma még hatékonyabb diagnosztizalasanak és eredményesebb terapiajanak eléréséért.



