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Az asztma a vilag egyik leggyakoribb krénikus betegsége. Napjainkban
mintegy 300 millié embert érint a vilagon, 200-300 ezer embert pedig Ma-
gyarorszagon. A nyugati életstilust kdvetd orszagokban eléfordulasi gya-
korisaga tovabb novekszik. Egyes becslések szerint 2025-re tovabbi
100 millié fovel gyarapodik az asztmas betegek szdma.

Az asztma a hdrgbk kronikus gyulladésos
betegsége, amelyet harom 6 tiinet egytt-
tese jellemez (ez az ugynevezett Virchow-
féle triasz). a hérgbk nyalkahartyajanak
0déemaja (duzzanata), a nyalkahartya altal
termelt nyak s(riibbé valasa és pangésa,
ezaltal nyakdugo képzddése a horgdkben,
valamint a hérgék simaizmainak gorcse. Az
asztmas ember legfébb panasza a kého-
gés és a rohamokban jelentkezé nehéz-
légzés. (Azt az allapotot, amikor a rohamok
Osszefolynak, status asthmaticus-nak ne-
vezzlk.) Jelentkezhet tovabba zihalas, si-
pold iégzés vagy mellkasi szoritas is. Mind-
ez azért torténik, mert a beteg érzékeny
légutai fokozottan reagalnak a provokéld
tényezbkre (az Ugynevezett triggerekre). Ha
lehet, ezeket el kell kerlini!

Az asztma egyik fajtajat allergének (hazi-
poratka, pollenek, allati sz8rok, pikkelyek,
madartollak, gombasporak) provokaljak,
mig a betegség masik formajanak hattere-
ben endogén (belsd) faktorok allnak.

— Hogy kinél alakul ki asztma, azt nem
lehet elére megjosolni — mondja dr. Major
Tamas tidégyogyasz, allergoldgus, a Bu-
dai Allergiakdézpont munkatarsa. — Azt
azonban tudjuk, hogy csaladi halmozé-

RAL AdS Na és a Mmozgas
Bar a fizikai aktivitas is provokalhat
aszimas tinetet, tévhit, hogy az aszt-
mas ember nem sportolhat! Sét, a
mozgas nagyon is jot tesz — csak nem
mindegy, hogy milyen formaja. A fu-
tassal jar6 sportok kerlilendék, ellen-
ben az (szas kivald. Esziinkbe se jus-
son asztmas gyermeklink szamara
felmentést kérni a testnevelés orak
alol! Csupan kérjuk meg a tanart,
hogy klloén figyeljen oda ra, és mas
tipust gyakorlatokat végeztessen
vele, mint a tdbbiekkel!

Nem véletlen, hogy széamos aszt-
mas sportolé ért el szép sikereket:
Mark Spitz az 1972-es miincheni olim-
pian kilenc aranyérmet szerzett liszas-
bol, Jackie Joyner-Kersee pedig két-
szer is olimpiai aranyérmet szerzett a
néi hétpréban. Talan meglepben
hangzik, de az utébbi években az
olimpikonok mintegy tiz szézaléka él
egyutt ezzel a betegséggel.

dast mutat. Epplgy, mint a masik két
L2atépias betegség”: az allergias rinitisz
vagy neépies nevén szénanatha, illetve az
atopias dermatitisz, azaz bérgyulladas. (A
toposz sz6 jelentése: hely, dolog; az
atopiaé: valami nincs a helyén, nincs rend-
ben. Az atopia nem betegség, hanem az
immunrendszer bizonyos 6rékl6dé alla-
pota, ami hajlamosit az emlitett ,atdpias
betegségekre”.) Ha egy gyermek mindkét
szllbje atopias, 80-90 szazalék az esé-
lye annak, hogy 6 is az lesz. Ha csupan
az egyik szlld az, akkor ez az arany mint-
egy 50 szazalék. Ha mindkeét sziilé egész-
séges, még akkor is van 25 szdzalék esé-
lye annak, hogy a gyermeknél atépia ala-
kul ki. Erdekes modon a pubertaskor el-
eresével a gyermekek 70-80 szazaléka
LKinbvi” a betegseéget (gyermekkori aszt-
ma). Természetesen bizonyos kdrnyezeti
tényezék — mint példaul a nagyvarosi
szmog vagy a dohanyzas — tovabb ront-
hatjak az esélyeket.

Asztmatorténelen
Az asztmat, amely légzeésnelklliséget
jelent (az atmosz gbrog sz6 a legzés-
nek felel meg, az a pedig fosztokép-
z0), Hippokratész nevezte meg elé-
szor, de tobbek k6zott az okori egyip-
tomiak is ismerték. Irasos nyomok iga-
zoljak, hogy az okori kinai medicina
egy bizonyos Ephedra sinica nev(
ndvenyt alkalmazott — hatasosan! —
az asztma kezelésére. Ezt elvétve
még ma is hasznaljak.
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A kezeles szempontjabol ket csoportra
oszthatok a betegek: jo/ kontrollaltak vagy
rosszul kontrolléltak. Az eldbbi azt jelenti,
hogy a beteg tlinetmentes: bar idénként
eljar ellenérzésre, hosszl ideig panasz-
mentes. Az utdbbi csoportba tartozé bete-
geknél eléfordulnak asztmas epizédok,
akut exacerbéaciok, azaz fellangolasok.
— Az asztma terapiajaban az 1950-es
evekben valt népszeriivé a kortizon (mel-
lékvesehormon) alkalmazasa — mondja dr.
Major Tamas. — Ez azonban sulyos meliék-
hatasokkal fenyegetett, igy a gyogyszer-
gyartok kozott versenyfutas indult a minél
hatdsosabb és egyben minél kevesebb
mellékhatassal jaré szer elballitasara. Ha-
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Az asztmat sokalg Ielkr eredetlinek te-
kintefték. Ma inkabb ugy tartjak a szak-
emberek, hogy az asztmas roham ki-
véltdja lehet lelki ok (nagy 6rém vagy
banat, meglepetés), de magat az aszt-
mat nem pszichés ok eredményezi.

Azt azonban tanulményok tamaszt-
jak ala, hogy az asztmas fiatalok valo-
ban érzékenyebbek, 6nbecslilésik
alacsonyabb, mint a cukorbeteg vagy
a daganatos gyerekeké.

Az amerikai Wisconsin-Madison
Egyetem kutatdi szerint az asztmas
betegek kozponti idegrendszere tul-
zottan reagal a betegséggel kapcso-
latos érzelmi és lelki jelekre. Kisérle-
tikben asztmas betegek haziporatka-
kivonat belégzése kdzben haromféle
kifejezest hallhattak: az asztmaval
kapcsolatos ,zihalas”, az asztmaval
nem kapcsolatos, de negativ hangu-
latot hordoz6 ,magany” és a semle-
ges ,fliggdny” szét. Ezzel egy idében
agymikddésiket egy specidlis, az agy
aktivalodasat szemléltetd képalkoto
eljaras segitségével (FMRI) vizsgaltak.
Eredményeik szerint a ,zihalas” szo6t
hallva két agyi teriilet Iépett mikodés-
be, a féként a test allapotardl (példaul
a légszomijrol) informaciét hordozoé
insula, és az érzelmi folyamatokban
érintett elllsé cingularis kéreg. Az aszt-
masok agyaban mikodésbe 1épd ket
terdlet tehat ,tulérzékeny” a testi, illet-
ve az érzelmi jelekre. Ez az érzékeny-
ség az asztma tlneteinek stlyosboda-
sara is hatassal lehet.

marosan megjelentek a kortizonmolekula
médositasai, szgjon at szedhetd vagy in-
Jjekcioban adhato formaban. Késébb U]
igényként mertlt fel, hogy a készitmény
minél kisebb hanyada kertljén bele a szisz-
témés vérkeringésbe: igy lattak napvilagot
a helyileg alkalmazott, beszippanthato,
modositott kortikoszteroid-molekuléakat tar-
talmaz6 szerek. Ma ezek szédmitanak az
asztma alapvetd gyogyszereinek, amelye-
ket hérgétagitokkal egylitt alkalmaznak.
Utébbiak hosszu hatasu valtozataibdl elég
naponta egy vagy két szippantas, és bizto-
sitott a konnyd légzés.

Bar az orvostudomany mai éallasa sze-
rint nincsen végleges gyogy-
ir az asztmara, a betegség
j6l karbantarthaté — fontos,
hogy minél hamarabb fordul-
junk szakorvoshoz!




