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علایم شایع
 سرفه : 

 سرفه بیماران آس��مي اغلب در شب و اوایل صبح بدتر شده و 
مانع خواب مي شود. ممکن است تک تک یا حمله اي باشد ولي 
اکثراً به مدت طولاني ادامه مي یابد. اگر سرفه بیش از 4 هفته 

طول بکشد باید فرد از نظر آسم بررسی شود. 
 خس خس : 

نوعي صداي زیر است که هنگام تنفس و اغلب در بازدم شنیده 
مي ش��ود. باید توجه داشت که خس خس س��ینه با خرخر که 
نوعي صداي بم اس��ت و اغلب در هنگام دم ش��نیده مي ش��ود 

متفاوت است. 
 تنگي نفس : 

در تنفس طبیعي، عمل دم و بازدم به راحتي و بدون احساس 
فشار یا کمبود هوا صورت مي گیرد. اگر بیمار دچار اختلال در 
تنفس به صورت تنگي نفس باشد، باید به عنوان یکي از علایم 

مشکوک به آسم بررسی شود. 
البته همه بیماران علایم فوق را به طور کامل ندارند و شدت و 
میزان علایم نیز درحالت هاي مختلف بیماري و در حمله آسم 

متفاوت است. 

بیماری آسم
آسم یک بیماري التهابی مزمن و غیرواگیر ریه 
اس��ت. مزمن به این معنا که بیماري همیشه 
وج��ود دارد حت��ي زماني که بیمار احس��اس 
ناخوش��ي ن��دارد. در ای��ن بیماري ب��ه دنبال 
واکنش راه ه��اي هوایي ب��ه عوامل محرک و 
حساس��یت زا )آلرژیک(، وقایع زیر در راه هاي 

هوایي رخ مي دهد:
 پوش��ش داخلي راه ه��اي هوایي متورم و 

ملتهب مي شود. 
 ترش��حات راه هاي هوایي )موکوس( زیاد 

مي شود.
 عض��لات اطراف راه ه��اي هوایي منقبض 

مي شود. 
مجموع وقایع فوق موجب انس��داد راه هاي 
هوایي ش��ده و درنتیجه هواي کمتري از آنها 
عبور مي کند و با سخت تر شدن عمل تنفس، 
علایم آسم به صورت سرفه، خس خس سینه 

و تنگي نفس بروز مي کند. 
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علایم حمله آسم شدید
هم چنین باید علایم یک حمله آس��م شدید را سریع شناسایي 

کرد. علایم حمله آسم شدید عبارتند از: 
 تنگي نفس شدید، تنفس سریع، عرق سرد 

 خس خس پیشرونده 
 اس��تفاده از عضلات فرعي تنفس به صورت داخل کشیده 

شدن پوست قفسه سینه و عضلات بین دنده اي 
 ناتواني در بیان حتي یک جمله 

 افت سطح هوشیاري

علل بروز آسم
علت دقیق و اصلي آس��م هنوز نامش��خص است، ولي آنچه که 
تاکنون روش��ن شده،  نشان مي دهد که اگر افراد خانواده سابقه 
ان��واع بیماري هاي آلرژیک )اگزما،  آل��رژي بیني، آلرژي غذایي 
و آس��م( را داشته باش��ند، احتمال بروز آسم در سایر افراد آن 
خانواده بیشتر مي ش��ود. همچنین تماس با عواملي چون دود 
سیگار، عوامل عفوني ویروسي و بعضي مواد حساسیت زا ممکن 
است س��بب افزایش احتمال ابتلا به آسم شود. برخي افراد به 
دلیل تماس هاي ش��غلي ممکن اس��ت دچار آسم شوند )نظیر 
کارگران نانوایي، چوب بري، رنگ س��ازي،......(. همچنین ممکن 

است بیماري آسم در افراد بدون سابقه آلرژي نیز رخ دهد.
از بین عوامل محیطي که سبب بروز یا بدتر شدن آسم مي شوند 

موارد شایع عبارتند از: 

 مواد حساسیت زا یا آلرژن 
 عوامل حساسیت زاي حیوانات )پر، مو یا پوست(

 گرده ها و قارچ ها 
 هیره )مای��ت( موجود در گرد و خاک 

خانه ها 
 سوسک 

 مواد محرک 
 دود سیگار و سایر مواد دخاني )قلیان، 

پیپ و ... (
 آلودگي هوا 

 تغییرات آب و هوایي به خصوص هواي 
سرد وخشک 

 بوهاي تند )نظیر بوي عطر و ادوکلن(
 تغیی��رات هیجان��ي  ش��دید )گری��ه 

کردن، خندیدن شدید، استرس(
 عفونت هاي ویروس��ي )س��رماخوردگي، 

آنفلوآنزا و ..... (
 ورزش و فعالیت بدنی 

 عوامل دیگر: 
 داروها مانند آسپرین و برخي مسکن ها 
 م��واد افزودن��ي در غذاها و آلرژي هاي 

غذایي به ویژه در کودکان 
 چاقي 
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درمان دارویی آسم
آسم یک بیماري مزمن اس��ت وتاکنون راه حلي براي ریشه کن 
کردن آن پیدا نشده است،  ولي این بیماري را مي توان به شکلي 
درم��ان وکنترل کرد که از بروز علایم و حملات آن پیش��گیري 
شود. در صورت کنترل بیماري آسم مي توان از زندگي مطلوبي 

برخوردار بود..
 داروهاي تسکین دهنده )سریع الاثر( 

این داروها با ش��ل کردن عضلات راه هاي هوایي،  سبب گشاد 
ش��دن راه  هاي هوایي و در نتیجه کاهش یا رفع علایم آس��م 
مي شوند. زمان شروع اثر این داروها چند دقیقه است،  بنابراین 
به نام داروهاي تسکین فوري نامیده مي شوند و در هنگام بروز 
اولین علایم تشدید بیماري باید به کار روند. معروف ترین دارو 

از این گروه سالبوتامول است. 
 داروهاي کنترل کننده یا نگهدارنده 

خاصیت مشترک این دسته دارویي، اثرات ضد التهابي آنهاست  
و از این راه علایم آسم را کاهش مي دهند. این دسته دارویي 
به طور طولاني مدت به کار مي روند و استفاده آن ها باید روزانه 

و به طور منظم باشد.

نکاتی برای پیشگیری از حملات آسم
مهم تری��ن عوامل خطر بیماری آس��م عبارتند 
از: هی��ره موجود در گ��رد و خاک خانه، عوامل 
حساس��یت زای حیوانات مانند پر، پشم و موی 
حیوانات خانگی، دود س��یگار و سایر دخانیات، 
دود و بخار ش��یمیایی موج��ود در محیط کار، 
آلودگی هوا، بوهای تند نظیر بوی عطر و اسپری 

و شوینده ها، گرده های گیاهان و قارچ ها. 
یکی از مهم ترین اصول اولیه کنترل آسم انجام 
اقدامات پیشگیرانه اس��ت، بنابراین لازم است 
افراد عوامل خطر ایجاد کننده بیماری آسم که 
موجب بروز و یا تشدید علایم بیماری می شوند 
و راه های پیش��گیری و کنترل ای��ن عوامل را 

بشناسند :
 بالش ها و تشک ها در پوشش هایي غیرقابل 

نفوذ )مثلا پلاستیکي( پیچیده شود.
 کلیه ملحفه ها هفت��ه اي یک باردر آب داغ 
)60 درجه س��انتي گراد ( شس��ته شده و در 

آفتاب خشک شوند.
 درصورت امکان از قالي به عنوان کف پوش 

استفاده نشود.
 وسایل فراوان )اسباب بازي،کتاب،  مبلمان 
و .... ( در داخل اتاق کودک نگهداري نشود.

 سطح رطوبت خانه کاهش یابد. بهتر است 
ات��اق خواب، رو به آفت��اب  و داراي نور کافي 

باشد.
 هنگام نظافت منزل بهتر است فرد مبتلا به 

آسم در منزل نباشد.
 حدود 4000 ماده س��مي در دود س��یگار 
شناخته شده اس��ت. بیماران باید از مصرف 
دخانی��ات و یا قرار گرفت��ن در معرض دود 
سیگار سایر افراد خودداري کنند. همچنین 
دود سیگار و سایر دخانیات )قلیان، پیپ و ....( 
از مهم ترین عوامل افزایش آس��م به خصوص 
در کودکان اس��ت. اجازه سیگار کشیدن در 
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خانه یا فضاهاي بسته به هیچ کس داده نشود.
 به هنگام آلودگي هوا از منزل خارج نش��وند و 
برای جلوگیري از آلودگي ه��واي داخل منازل، 
باید از اس��تفاده از س��وخت هاي بیولوژیک مثل 

چوب، فضولات و زباله اجتناب شود. 
 بای��د از نگهداري حیوان��ات خانگي در محیط 
داخل منزل خودداري ش��ود و به هیچ وجه اجازه 
ورود حیوان��ات دس��ت آموز به رختخ��واب داده 
نشود. حیوانات دست آموز از خانه خارج گردند. 
)گربه،  س��گ و...( از به کاربردن بالش یا تش��ک 
حاوي پر، پشم و کرک اجتناب شود. سوسک از 
عوامل حساسیت زا است، با روش هاي مناسب در 

دفع این حیوان تلاش شود.
 تغذیه انحصاري با ش��یرمادر به خصوص در 6 
ماه اول زندگي خطر بروز آلرژي و آسم را کاهش 
مي دهد. لذا براي پیشگیري از آسم بهتر است از 

شیرخشک استفاده نشود.
 در مورد علایم هشداردهنده بروز حملات آسم 
و نحوه برخورد و اقدام��ات اولیه در صورت بروز 
حملات ب��ه بیمار و اطرافی��ان وي آموزش داده 

شود. 
 بعضي از بیماران مبتلا به آس��م به بوهاي تند 
مثل بوي رنگ و اسپري مو،  عطر و ادوکلن، سفید 
کننده ها،  جوهرنمک و .... واکنش نشان مي دهند 

و باید از این عوامل محرک اجتناب کنند. 
 گرده هاي گیاهي موجود در فضا  اغلب س��بب 
آس��م و آلرژي هاي فصلي مي ش��وند. درختاني 
مث��ل نارون، کاج، س��پیدار،  علوفه ه��اي هرز در 
فصول مختلف مشکل ساز هستند. در فصل هاي 
گرده افشاني با بس��تن در  و پنجره ها مي توان از 

نفوذ گرده ها به اتاق جلوگیري کرد. 
 رطوبت و گرما س��بب رش��د قارچ ها وکپک ها 
مي شوند، کپک ها و قارچ ها از عوامل آلرژي زا در 
فضاهاي بسته به شمار مي روند. لذا باید از منابع 
تکثیر قارچ مثل جاهاي مرطوب اجتناب کرده و 
محل هاي مرطوب )حمام، زیر زمین( مکررا تمیز 

شوند.

آسم و ورزش 
بیمار دچار آسم قادر به انجام همه ورزش ها است. وقتي 
بیماري آسم تحت کنترل باشد،  نه تنها نباید بیمار را از 
انج��ام ورزش منع کرد، بلکه باید به ورزش نیز تش��ویق 

کرد. 
البته ورزش در هواي س��رد و خشک مثل اسکي باید با 
رعایت  شرایط خاص  و با احتیاط انجام شود. ورزش هایي 
چون ش��نا، پیاده روي و دوچرخه س��واري ارجح هستند. 
باید توجه داش��ت که فعالیت بدن��ي و ورزش در بعضي 
افراد مي تواند باعث ش��روع حمله آسم شود. این بیماران 
به خصوص در هوای س��رد و خش��ک باید قبل از شروع 
ورزش، چند دقیقه بدن خود را با نرمش گرم کنند و در 
صورتي که هنگام ورزش دچار علایم می ش��وند باید نیم 
ساعت قبل از ورزش داروي سالبوتامول را دریافت کنند.


