8. Streszczenie

WSTEP

Powysitkowy skurcz oskrzeli jest istotnym problemem zaréwno klinicznym, jak
i epidemiologicznym u dzieci. Szacuje sie, ze problem ten dotyczy od 3 do 35% populacji
pediatrycznej. Grupg szczegdlnie narazong na wystgpienie EIB sg sportowcy. Kaszel czy
Swiszczgcy oddech w trakcie oraz po wysitku fizycznym nie tylko sprawiajg mtodemu
cztowiekowi znaczny dyskomfort fizyczny, ale réwniez emocjonalny, co moze prowadzi¢

do rezygnacji z uprawiania sportu.
CEL

Celem pracy byto okreslenie czestosci wystepowania powysitkowego skurczu oskrzeli
u mtodziezy aktywnie uprawiajgcej sport. Celem dodatkowym byto okreslenie czynnikéw

srodowiskowych majacych wptyw na wystgpienie tego zjawiska.
MATERIALY | METODY

Przeprowadzono badanie prospektywne, ktérym objeto 101 mtodych sportowcow
w wieku od 12 do 18 roku zycia. Mtodzi ludzie byli uczniami klas sportowych lub szkét
sportowych w todzi i w okolicznych miejscowosciach. Sportowcy zostali podzieleni na trzy
grupy, zgodnie z miejscem odbywania regularnych treningdéw. Wyszczegdlniono nastepujace
grupy sportowcéw: trenujgcy w halach, trenujgcy na zewnatrz oraz ptywacy. U kazdego
sportowca wykonano: probe wysitkowg, spirometrie, okreslono stezenie tlenku azotu
w powietrzu wydychanym (FeNO), punktowe testy skérne lub okreslono stezenie swoistych

IgE przeciwko alergenom Srodowiskowym.

W dalszej czesci pracy przeprowadzono retrospektywng analize dwéch
prospektywnych badan przeprowadzonych w Osrodku Pediatrycznym im. dr. J. Korczaka
w todzi. Grupe badang stanowito 58 mtodych sportowcéw w wieku od 12 do 18 roku zycia,
bedacych uczestnikami poprzedniego badania. W zwigzku z wynikami przedstawionymi
w pracy |l, wyodrebniono grupe sportowcédw éwiczacych wewnatrz pomieszcze. Grupa
kontrolna sktadata sie z 400 dzieci ze szkét publicznych w wieku od 13 do 18 roku zycia.
Badania w tej grupie przeprowadzane byty w trakcie zaje¢ wychowania fizycznego

w szkotach.
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WYNIKI

W badanej grupie wykazano 28% czestos¢ wystepowania skurczu oskrzeli
indukowanego wysitkiem. Ponadto u 42% osdéb trenujgcych w pomieszczeniach
zdiagnozowano EIB w porédwnaniu do 21% osdb trenujgcych na zewnatrz oraz 14% ptywakdow
(p=0,03605). Objawy dusznosci zaobserwowano u 47% sportowcéw trenujgcych wewnatrz
w poréwnaniu do 21% trenujacych na zewnatrz i 38% ptywakéw (p = 0,04815). Sportowcy
uczuleni na plesnie (p=0,007743), pytki trawy (p=0,004021) oraz pytki drzew (p=0,017704)
byli bardziej podatni na rozwdj EIB. Poréwnujac sportowcdw z niesportowcami wykazano
réwniez, ze EIB jest czestsze wsrdd oséb regularnie uprawiajgcych sport. Co wiecej, EIB bez
wczesniejszego rozpoznania astmy czesciej byt obserwowany u 14,6% sportowcéw

w porownaniu do grupy 9,9% niesportowcow.
WNIOSKI

Czestos¢ powysitkowego skurczu oskrzeli u mtodych sportowcéw biorgcych udziat
w badaniu wyniosta 28%, a kaszel i dusznos¢ to najczesciej obserwowany profil objawdw
powysitkowych. Obserwacja ta potwierdza teze, ze EIB to istotny problem kliniczny
i spoteczny w srodowisku sportowcow. Powysitkowy skurcz oskrzeli az w 61% przypadkow byt
pierwszg prezentacjg astmy u miodych sportowcdw, co wydaje sie potwierdza¢ odrebny
mechanizm indukowanego wysitkiem zapalenia w drogach oddechowych. 25% sportowcow
z potwierdzonym powysitkowym skurczem oskrzeli nie zgtaszato objawdw EIB w trakcie
wysitku. Fakt ten sprzyja niedodiagnozowaniu EIB i wigze sie z brakiem wdrazania adekwatne;j
terapii i prewencji. Uzasadniona wydaje sie weryfikacja powysitkowego skurczu oskrzeli,
szczegbdlnie u mtodych sportowcéw, ktérzy nagle przestajg trenowac lub opuszczajg

zaplanowane wczesniej treningi.

Sportowcy trenujgcy w warunkach hali sportowej obcigzeni s wiekszym ryzykiem
rozwoju EIB w porédwnaniu do trenujgcych na zewnatrz jak i ptywakéw. Co wiecej, ryzyko EIB
zwieksza réwniez profil uczuleniowy taki jak plesnie, pytki drzew i traw. Obserwacje te
potwierdzajg, ze choé kazdy wysitek fizyczny u oséb podatnych moze prowadzi¢ do rozwoju
objawéw EIB, jednak czestos¢ wystepowania tych objawdéw moze sie rézni¢ w zaleznosci od
rodzaju wysitku i Srodowiska treningdw sportowych. Regularne uprawianie sportu pozwala
osiggaé lepsze wyniki w badaniach spirometrycznych i nizszy wskaznik masy ciata

w poréwnaniu z populacjg osdb, ktdre nie podejmujg regularnej aktywnosci fizyczne;j.
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Wspodtpraca miedzy lekarzami, mfodymi sportowcami oraz ich trenerami jest
niezbedna dla zapewnienia szybkiego i skutecznego rozpoznawania oraz leczenia
powysitkowego skurczu oskrzeli, co pozwala na osiggniecie najlepszych wynikéw sportowych

i zapobieganie powikfaniom zdrowotnym.
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