Astmul brongic este definit ca fiind o boald
inflamatorie cronicd a cdilor aeriene caracterizatd prin
episoade recurente de wheezing, dispnee, contrictie
toracicd gi tuse, in special noaptea sau dimineata devreme.
In lume astmul bronsic afecteazi aproximativ 300 de
milioane de persoane. Prevalenta globald este de 1-18%. La
noi in tard , din datele de care dispunem, la adulfi
prevalenta este de 7.48-10.43%, iar la copii unul din 20 copiii de varstd scolard poate suferi de astm,
Romania fiind tara cu prevalenta cea mai micd a astmului la copii.

In comparatie cu alte tiri, la noi in tari astmul este subdiagnosticat.
Cum recunoagtem astmul brongic?
Urmadtoarele simptomele ne pot orienta spre diagnosticul de astm bronsic:
[] crize de sufocare insotite de suierdturi in piept
[] senzatia de constrictie toracicd (pacientii au senzatia cd "ii stange pieptul”)
[] tuse care se poate insoti sau nu de eliminarea unei spute albicioase, gelatinoase
Intre crize pacientii se pot simti perfect sdndtosi, sau pot avea o greutate in respiratie la efort.

Care sunt factorii de agravare ai astmului brongic?

Rinita- majoritatea pacientilor cu astm avand istoric de rinitd, iar 30-70% din pacientii cu
rinitd dezvoltd astm brongic

Sinuzita — acutd sau cronicd reprezintd un factor de agravare a astmului

Polipoza nazald — intre 29-70% din pacientii cu polipozd nazald pot avea astm

Infectiile respiratorii — in special virale, dar si bacteriene

Refluxul gastroesofagian este de 3 ori mai frecvent intalnit la pacientii cu astm bronsic
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Cum diagnosticam astmul brongic?
Simptomatologia poate orienta citre diagnosticul de astm bronsic, pacientul relatand episoade
recurente de wheezing, dispnee, tuse seacd/mucoasd, senzatie de constrictie toracicd care au o
anumitd periodicitate, repetandu-se fard terapie la anumite intervale (zile, sdptamani), ulterior
devenind continue, atat ziua, cat si noaptea.
Simptomele sunt variabile (in cursul aceleiasi zile sau de la o zi la alta sau de la un sezon la altul)
s1 intermitente (pacientul fiind normal intre manifestdri), cu agravare nocturnd sau dimineata
devreme, simptome apdrute dupa factori daclansatori specifici (alergene,AINS) sau nespecifici
(fum,mirosuri puternice,aer rece, efort fizic, beta-blocante sistemice sau locale).
Simptomele se amelioreaza sau dispar dupd tratament antiastmatic.
Diagnosticul de astm bronsic este confirmat de spirometrie — metoda recomandatd pentru masurarea
bronhodilatator cu durata scurtd de actiune (cresterea sau normalizarea VEMS).
Reversibilitatea este foarte sugestivd pentru astm bronsic.
Spirometria este esentiald pentru diagnostic, pentru stabilirea severitdtii bolii $i pentru urmarirea
evolutiei in timp.
Spirometria poate fi normald intre crize sau se poate identifica un sindrom obstructiv (se reduce un
parametru numit VEMS).



Importante sunt de asemenea pentru diagnosticul de astm alergic testele cutanate alergologice
pentru a stabili la ce alergeni este sensibil pacientul.

Cum pot fi evitate crizele de astm brongsic?
Pacientul trebuie sd evite pe cat posibil sd inhaleze particulele care ii provoaca crizele, de aceea
important este sd se identifice la ce substante pacientul este alergic prin testele cutanate alergice.
Alte mdsuri importante sunt:
aerisirea camerei de dormit, sd nu aibd praf sau lucruri care mentin, praful — perdele,
covoare
sa se aspire praful, inclusiv de pe pereti
perna,plapuma si salteaua trebuie sa fie din materiale sintetic
trebuie evitate plantele de apartament, acvariile cu pesti, in special Tn camera de dormit
trebuie evitate animalele de casa (caini, pisici)
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Cum se trateazd astmul brongic?

Astmul brongic fiind o boala cronica, trebuie tratat in permanentd , nu numai in timpul
crizelor.
Tratamentul corect de fond ( cronic, zilnic) previne aparitia crizelor.
Astmul brongic nu este o boald vindecabild, dar printr-un tratament zilnic corect se urmdreste ca
pacientul sd ducd o viatd normala intre crize.
Pacientul trebuie sd stie cd dispune de un tratament de fond (cronic,zilnic) si de un tratament in
crize (de salvare).
Terapia cea mai eficientd in astm este terapia inhalatorie (administrarea unor particule
medicamentoase cu efect bronhodilatator, de dilatare al bronhiilor sau cu efect de reducere a
inflamatiei brongice — corticosteroizii inhalatorii) prin intermediul unor spray-uri care contin doze
mici de medicamente care se duc direct in bronhii, avand un efect local, fird a avea efecte secundare
generale.

Ziua Mondiald a Astmului, marcatd anul acesta pe 7 Mai, se organizeaza anual in Intreaga lume, in
scopul de a sensibiliza populatia asupra importantei unei investigdri periodice si al consultului la
medicul pneumolog pentru depistarea astmului; obiectivul campaniei este de reducere a
spitalizdrilor datorate astmului.

Campania se adreseaza atat persoanelor care nu sunt diagnosticate cu astm, cat si celor care stiu cd
au astm, dar nu s-au mai evaluat de mult timp.

Cu ocazia zilei mondiale a astmului in perioada 7-25 mai in Centrul Medical Visamed se vor
efectua testdri spirometrice gratuite pentru depistarea acestei afectiuni .

Programdri la telefon: 0721285696



