Eksperci alarmujq: astma wciqz niedostatecznie kontrolowana

Pomimo postepu w diagnostyce i leczeniu astma pozostaje jednym z najwazniejszych
probleméw zdrowia publicznego. Dlatego wszyscy chorzy na astme powinni mie¢ zapewniony
dostep do wczesnej diagnostyki, optymalnego leczenia i edukacji - przypominaja alergolodzy
i pulmonolodzy z okazji Swiatowego Dnia Astmy, ktéry przypada 5 maja.

W tym roku Swiatowa Inicjatywa na rzecz Zwalczania Astmy (GINA) podkre$la znaczenie réwnego
dostepu do leczenia wziewnego jako kluczowego elementu skutecznej kontroli astmy. [. 2 Odzwierciedla
to hasto obchodéw Swiatowego Dnia Astmy: ,Dostep do inhalatoréw przeciwzapalnych dla wszystkich
chorych na astme - nadal pilna potrzeba”.lL 2]

Wedtug danych World Health Organization (WHO) na astme choruje na $wiecie okoto 363 mln 0séb.E]
W Polsce astma dotyczy okoto 2,1-2,2 mln pacjentéw, a dane epidemiologiczne wskazuja, Ze rzeczywista
liczba chorych moze siega¢ nawet 4 mln oséb.[% 5]

U wielu pacjentéw astma pozostaje nierozpoznana lub jest niewystarczajaco kontrolowana,
co prowadzi do zaostrzen, hospitalizacji, istotnego pogorszenia jakoSci zycia oraz znaczacego
obcigzenia system6w ochrony zdrowia.[45]

Objawy astmy - takie jak kaszel, Swiszczacy oddech, duszno$¢ oraz uczucie ucisku w klatce piersiowej —
wynikajg z przewlektego stanu zapalnego drég oddechowych, ktéry prowadzi do nadreaktywnosSci
oskrzeli oraz odwracalnego ograniczenia przeptywu powietrza.l23] Zaostrzenia astmy moga by¢
wywotywane przez alergeny, infekcje wirusowe, zanieczyszczenie powietrza, dym tytoniowy oraz
wysitek fizyczny.[6]

W swoich wytycznych GINA podkresla, Zze podstawe leczenia astmy stanowig kortykosteroidy
wziewne.lL 2] Leki te zmniejszaja ryzyko wystapienia atakow astmy, a takze liczbe zgonoéw z jej powodu,
ktérym mozna zapobiec.l> 2l Leczenie astmy nie powinno opiera¢ sie wytacznie na stosowaniu krétko
dziatajacych beta2-mimetykéw (SABA), poniewaz ma to zwigzek z wyzszym ryzykiem zaostrzen oraz
gorszg kontrolg choroby.[6]

U dorostych pacjentéw z astma, u ktérych nie uzyskano odpowiedniej kontroli objawéw pomimo
stosowania wziewnych glikokortykosteroidéw i dtugo dziatajacego beta2-mimetyku, zaleca sie
zastosowac terapie tréjsktadnikows (SITT - single inhaler triple therapy).

Terapia tréjsktadnikowa polega na podaniu w jednym inhalatorze trzech réznych lekdw, a sg
to: wziewny glikokortykosteroid, dtugo dziatajacy beta2-mimetyk (LABA) oraz dtugo
dzialajacy antagonista receptoré6w muskarynowych (LAMA).[11]

Jedna z najbardziej wymagajacych postaci choroby jest astma ciezka. Diagnozuje sie ja u pacjentow,
u ktorych nie udaje sie uzyska¢ kontroli choroby pomimo dobrego przestrzegania zalecen lekarskich,
stosowania maksymalnych dawek optymalnie dobranych lekéw, tj. glikokortykosteroidéw wziewnych
idlugo dziatajgcego betaZ2-mimetyku (LABA), oraz pomimo wykluczenia innych czynnikéw
ograniczajacych kontrole choroby (w tym obecnosci lub ztej kontroli choréb wspétistniejacych).I8 9

Chociaz pacjentéw z astmg ciezkg jest stosunkowo niewiele (3,2 proc do 10 proc. wszystkich chorych na
astme), to wiasnie ta grupa jest obarczona wysokim ryzykiem zaostrzen, hospitalizacji i $mierci.[l0] Ma



tez nieproporcjonalnie duzy udzial w generowaniu kosztéw i zaangaZowaniu zasobéw opieki
zdrowotnej. [10]

Chorzy z podejrzeniem ciezkiej postaci astmy powinni by¢ kierowani na konsultacje lub znajdowac sie
pod opieka specjalistyczng (alergolog lub pulmonolog) w o$rodku z do$wiadczeniem w opiece nad
chorymi z astma ciezka.[l0] Astma ciezka ma charakter heterogenny, a jej leczenie jest dobierane
w zalezno$ci od tzw. endofenotypu (endotypy wyrdznia sie ze wzgledu na mechanizm rozwoju choroby,
a fenotypy ze wzgledu na to, jak choroba sie objawia).[10]

Dzieki wprowadzeniu lekéw biologicznych do terapii pacjentéw z réznymi endofenotypami
astmy ciezkiej udaje sie w istotnym stopniu poprawi¢ kontrole choroby oraz jako$¢ zycia
pacjentéw.[10 14 W badaniach Klinicznych obserwowano tez zmniejszenie konieczno$ci
stosowania lekéw ratunkowych, w tym ogélnoustrojowych glikokortykosteroidow i poprawe
funkcji ptuc.[iol

W Polsce chorzy na astme ciezka maja dostep do lekéw biologicznych w ramach programu lekowego B.44.[12]

Z najnowszych danych wynika, ze obecnie tylko kilkanascie procent chorych na ciezka astme
ma w naszym kraju dostep do leczenia biologicznego, podczas gdy w niektérych krajach UE
odsetek ten dochodzi do 60 proc., a nawet 75 proc.l'4l Wéréd przyczyn tego eksperci
wymieniajg: braki kadrowe, problemy finansowe, w tym finansowanie programu przez NFZ
i ograniczenia administracyjne.[14 15, 16]

W 2025 r. $Srodowisko alergologéw ztozylo do Ministerstwa Zdrowia propozycje zmian w programie
B.44.0141 Znalazly sie wérdd nich miedzy innymi: wprowadzenie mozliwosci zmiany terapii biologicznej
(switch) bez koniecznoSci przechodzenia ponownej petnej kwalifikacji w sytuacjach klinicznie
uzasadnionych, wprowadzenie zapisu, Ze ciaza i karmienie piersia nie stanowia bezwzglednego
kryterium wylaczenia z programu, obniZenie progu stezenia eozynofilii ponizej 350 komorek na
mikrolitr krwi dla pacjentéw z ciezka astma eozynofilowa - leczonych mepolizumabem lub
benralizumabem.[13. 14]

Analiza programu lekowego wskazuje tez, Zze w celu poprawy dostepu do terapii biologicznej
i zoptymalizowania kosztow NFZ, warto rozwija¢ system samodzielnego podawania terapii w domu
pacjenta.llsl Jest to opcja wygodniejsza dla wielu chorych i znacznie tafnsza niz podawanie lekéw podczas
pobytu w szpitali.[L5]

Podobnie jak w innych chorobach przewleklych kluczowym elementem terapii astmy jest
regularne edukowanie pacjentéw o istocie choroby, przyjmowanych lekach, technice inhalacji,
postepowaniu w przypadku zaostrzen (wraz z pisemnym planem postepowania), schorzeniach
wspélistniejacych.l]

W ramach edukacji lekarze powinni tez zacheca¢ osoby chore na astme do szczepien, poniewaz infekcje
sg istotnym czynnikiem ryzyka zaostrzen choroby. Pacjentom z astma zalecane sg szczepienia przeciwko:

e grypie - cosezonowo,

e (COVID-19,

e pneumokokom,

e Dbtonicy, tezcowi i krztuscowi dawka przypominajaca co 10 lat,

e potpascowi,

e oraz przeciwko RSV.lZI



Szczepionka przeciwko RSV jest bezptatna dla os6b w wieku 65 lat i wiecej, a osoby w wieku 60-64 lata
moga ja naby¢ z odptatnoscia 50 proc.llZl Zaszczepienie sie przeciwko temu wirusowi jest wazne,
poniewaz infekcja moze by¢ wyniszczajaca dla oséb z astma.l18l

Ze wzgledu na to, ze astma wcigz stanowi istotny problem zdrowia publicznego, skuteczna
kontrola tej choroby wymaga kompleksowego podejscia, ktére obejmuje: wczesna diagnostyke,
leczenie przeciwzapalne oparte na wziewnych glikokortykosteroidach, indywidualizacje terapii,
dostep do nowoczesnych metod leczenia, w tym terapii biologicznych, a takze edukacje pacjentéow oraz
sprawnie funkcjonujacy system opieki zdrowotne;j.

G Quovadis medicina?

oreavense  Komunikat prasowy przygotowany przez Stowarzyszenie Dziennikarze dla Zdrowia w zwigzku
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