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  مقدمه
آسم يك معضل بهداشتي براي كليه جوامع اعم از توسعه يافته و در حال              

بر اساس گزارش سازمان جهاني بهداشت، بيش از        . رود  مي توسعه به شمار  
سـالانه   و   ند مبـتلا هـست    بيمـاري اين   ميليون نفر در سراسر دنيا به        334

  هزار نفر در جهـان بـه علـت آسـم، جـان خـود را از دسـت          300بيش از   
باشـد و     مـي  رو به افزايش    متاسفانه شيوع اين بيماري در جهان      .دهند مي

به آمـار مبتلايـان     % 25 شود كه طي يك دهه آينده حدوداً       بيني مي   پيش
ئـم   شـيوع علا   ،در كشور ما بر اساس آخرين مطالعات      . به آسم افزوده شود   

باشد كه البتـه      مي  درصد 11 كودكان    در  و  درصد 9 حدود   آسم در بالغين  
اين ميزان در كلان شهرها و شهرهاي داراي آلودگي هوا به مراتب بيـشتر              

  .است
قابـل تـوجهي را بـه صـورت مـستقيم و غيـر             هاي    هزينهآسم  بيماري  

 آنـان و نظـام سـلامت كـشور تحميـل          هـاي     مستقيم به بيماران، خـانواده    
اين بيماري يكي از علـل اصـلي غيبـت از مدرسـه و محـل كـار                  . كند مي

 درصـد از مبتلايـان بـه    10 لازم به ذكر است كـه تنهـا      .شود  مي محسوب
 گروه انـدك بيمـاران، بـيش از    باشند اما همين      مي آسم، دچار آسم شديد   

مستقيم درمان اين بيمـاري را      مستقيم و غير  هاي     درصد از كل هزينه    50
بنابراين با كنترل مطلوب اين بيماري علاوه بـر          .اند   داده به خود اختصاص  
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ناشي از اين بيمـاري     هاي    توان ميزان هزينه    مي ارتقا كيفيت زندگي بيمار،   
  .را به ميزان قابل توجهي كاهش داد

ــا عوامــل آغــازگر و  يكــي از اصــول اصــلي كنتــرل آســم،   آشــنايي ب
اين كتابچه راهنما    . است  اين بيماري  كنترلهاي     و نيز روش   كنندهتشديد

 ، آسـم  بيمـاري به شما و خانواده و مراقبين و دوستان شما در درك بهتـر     
  .كند  ميكنترل و مديريت بهينه اين بيماري كمكهاي  روش

  
  تعريف تنفس

براي زنده مانـدن بـه اكـسيژني كـه از هـواي تـنفس شـده               ها    همه انسان 
داخل قفسه سـينه    كه در   ها    تنفس توسط ريه  . كنند نياز دارند    مي دريافت

هـا،    تنفس شامل ورود هوا به داخـل ريـه         عمل. گيرد  مي قرار دارند، انجام  
درون . باشـد   مـي   خروج آن از بدن    و نهايتاً ها    تبادل گازهاي هوايي در ريه    

سـازند    مي راها    از لوله اي    هوايي وجود دارند كه با هم شبكه      هاي    راهها    ريه
  .كنند  مياز آن خارجكه در هنگام تنفس هوا را وارد بدن و 

  
  مختلف دستگاه تنفس و عملكرد آنهاهاي  بخش

هـا    بـرونش ، نـاي ، حنجـره ، حلـق  ؛بينـي هاي    سيستم تنفسي شامل حفره   
  .باشد  ميو پرده جنبها   ريه،)ها نايژك(ها   برونشيول،)ها نايژه(

هـاي بينـي از    حفـره . اسـت  تشكيل شده ها غضروفو ها   استخوان از :بيني
هـا    اند كه هوا را قبل از رسيدن به ريـه           مخاط و عروق خوني پوشيده شده     

هـا گـرد و غبـار آن را       و مـژك   كنند و بـا كمـك موهـا         گرم و مرطوب مي   
  .گيرند مي

در مـوازات سـومين تـا    (حنجره كه در جلوي گردن قرار گرفتـه       :حنجره
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راهي براي عبور هوا است و هم صـدا را توليـد            هم  ) نيششمين مهره گرد  
 .كند مي

. شـود   مـي  ناميـده كه پس از حنجره قـرار گرفتـه نـاي            لوله تنفسي  :ناي
  وتـشكيل شـده   (Ω) هايي به شكل حلقه نـاقص  ساختمان ناي از غضروف

 به دو شاخه راست و چپ تقـسيم  در انتهاو   متر طول دارد     سانتي 10–12
وارد  نايژه راست . شود   مي گفتهبرونش   نايژه يا    ها   اين شاخه   به شود كه   مي

هـا بـه      ها در داخل ريه     نايژه. شود  مي  نايژه چپ وارد ريه چپ     وريه راست   
داخـل  . شـوند   تقسيم مـي   برونشيول  يا نايژكهاي كوچكتري به نام       شاخه

وجود دارند كـه بـا حركـت خـود بـه             دار هاي مژك   لسلوها    ناي و برونش  
هـا   رانند و مانع رسـيدن آن   ذرات موجود در هوا را بيرون مي    ،سمت دهان 

  .شوند ها مي به ريه

  
  

طرفـي حفـره   هاي  ها به شكل نيمه مخروطي هستند و قسمت        ريه :ها ريه
اي كـه حفـره    عضله(ها روي پرده ديافراگم     قاعده ريه . كنند  سينه را پر مي   
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هـا مجـاور      قرار گرفته و قله ريه    ) كند  سينه و حفره شكم را از هم جدا مي        
  . دنده اول است

تـشكيل  ) لـوب ( قطعـه    2وريـه چـپ از      ) لـوب ( قطعه   3ريه راست از    
 يـا   آلوئولهاي هوايي كوچكي به نام        ها به حفره    در ريه  ها  نايژك. است  شده

 هـاي   مـويرگ راي  داهـوايي   هـاي     كيـسه . شوند  ختم مي هوايي  هاي    كيسه
اكسيد كربن خون داخل ايـن        فراواني هستند و تعويض اكسيژن هوا با دي       

  .دگير ها انجام مي حفره
طور جداگانه از    اي دو لايه به نام پرده جنب هر ريه را به            پرده :پرده جنب 

وجـود دارد  ) مايع جنـب (بين اين دو لايه مقداري مايع     . پوشاند  بيرون مي 
 .شود كه باعث لغزندگي و نرم شدن حركات مي

  
   آسمتعريف

است كه نام آن در متون تـاريخي و   هايي بيماريترين  آسم يكي از قديمي   
. ذكر شـده اسـت    ) ع( سال پيش از ميلاد مسيح       5000باستاني مربوط به    

واژه آسم يك كلمه يوناني و به معني نفـس نفـس زدن، انجـام بـازدم بـا                   
  . دهان و يا تنفس تند و شديد آمده است

هوايي است  هاي    واگير راه ري يك اختلال التهابي مزمن و غير      اين بيما 
طور مكرر دچار سرفه، تنگي نفس، خس خس سـينه و            ه در آن بيمار به    ك

بيمـار  هرچنـد ممكـن اسـت       . (شود  مي احساس فشار بر روي قفسه سينه     
 منظور از مزمن آن است كه بيماري     )همه اين علائم را با هم نداشته باشد       

علائـم  . هميشه در فرد مبتلا وجود دارد حتي زماني كه فاقد علامت است           
  . كند  مياين بيماري تحت تاثير عوامل محيطي و ژنتيكي بروزباليني 

در حالت طبيعي در همه افـراد زمـاني كـه يـك عامـل محـرك وارد                  
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منقـبض شـده و غـشاي    هـا   شود، عضلات ديـواره نـايژه    ميهواييهاي    راه
با ترشح مخاط، آن عامـل محـرك را بـه دام انداختـه و بـا                 ها    دروني نايژه 

در افـراد مبـتلا بـه آسـم،     . شـود  ميها   يدن آن به ريه   انجام سرفه مانع رس   
ها   هوايي منجر، به واكنش شديدتر نسبت به محرك       هاي    حساس بودن راه  

 ماننـد   بدين صورت كه در هنگام مواجهه بـا يـك عامـل آغـازگر             . شود مي
د عـضلات ديـواره      انقبـاض شـدي    زا و محرك،   ها، عوامل حساسيت    روسوي
افـزايش  و  التهـابي بـه منطقـه       هـاي     رت سلول مهاج و با  رخ داده هايي    راه

 هـوايي متـورم و ملتهـب   هـاي   پوشش داخلي راه ،هواييهاي    ترشحات راه 
  .دشو  ميو يك التهاب حاد و نهايتا مزمن ايجادگردد  مي

  
  راه هوايي تنگ شده در حين حمله آسم               راه هوايي سالم   

  
تر شـدن عبـور      هوايي و سخت   هاي  اين وقايع منجر به تنگي شديد راه      

هوا از آنها شده و موجب بروز حملات تنگي نفس همراه با سرفه و صداي               
در طي چند (شروع حمله آسم ممكن است به آرامي .  شود  ميخس خس

در عـرض چنـد     (يـا خيلـي سـريع       ) ساعت، چند روز، يا حتي چند هفته      
  . باشد) دقيقه
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  علت آسم چيست
اخته است ولي تحقيقات نشان داده است كـه         علت اصلي اين بيماري ناشن    

 و محيطـي در بـروز ايـن بيمـاري نقـش            )ژنتيكي(ارثي  تركيبي از عوامل    
وجود سابقه آسم، اگزما، آلرژي بينـي و آلـرژي غـذايي در اعـضاي               . دارند

 احتمـال بـروز آسـم را در         ،) يا آتوپي  يعني وجود استعداد آلرژي    (خانواده
همچنـين افـرادي كـه سـابقه انـواع          . دهـد  ي م ساير افراد خانواده افزايش   

را دارند با احتمال بيشتري ممكن اسـت بـه          به ويژه آلرژي بيني     ها    آلرژي
  .  آسم مبتلا شوند

سيگار و اسپند همچنين مواجهه با برخي عوامل محيطي همچون دود     
 نظيـر (شـغلي   هاي    شيميايي و يا تماس   هاي    ، آلودگي هوا، آلاينده   يا آتش 

تواند منجر   مي......).بري، نانوايي، سازي، چوب سازي، رنگ ككارگران لاستي
  .به بروز آسم شود

  

توانند موجب بـروز و يـا تـشديد           مي عوامل خطري كه  ترين    مهم
   :علائم آسم شوند عبارتند از

 سرماخوردگي، آنفلوانزا و(هاي ويروسي مختلف  عفونت.....( 

   زاي عوامل حـساسيت 
ن گرده  استنشاقي چو 

ــل ــا، ك گ ــكه ــا  پ و ه
ها، گـردو خـاك،      قارچ

ــت   ــا پوس ــو ي ــر، م  پ
 حيوانات

 ها موجود در گرد و خاك خانه) مايت (هيره 
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 سوسك و انواع حشرات  

  پيپ و قليان، (دود سيگار و ساير مواد دخاني...( 

 دود آتش، اسپند و يا هرگونه ماده سوختني 

 ها  كش و حشرهها  شيميايي نظير شويندههاي  آلاينده 

 هوايي به خصوص هواي سرد و خشك تغييرات آب و  

  نظير بوي عطر و ادوكلن(بوهاي تند( 

 خنديدن شديد، استرس گريه كردن، ( شديد تغييرات هيجاني( 

 هاي غذايي به ويژه در كودكان مواد افزودني در غذاها و آلرژي 

  مصرف غذاهاي آماده)Fast Food ( 

 عدم تغذيه با شير مادر 

  كمبود ويتامينD  

 تحركي چاقي و كم 

  گردها ريزدر اثر دود اگزوز و كارخانجات و ياآلودگي هوا 

 مواد شيميايي موجود در محل كار 

   آسـپرين، ايبـوپروفن،   (هـا    بعـضي از مـسكن    برخي داروها همچون
 دارويي چشميهاي  و حتي برخي از قطره) مفناميك اسيد

 وزن پايين موقع تولد و سن كم مادر 

 زايمان به روش سزارين 

 اليت فيزيكي ورزش و فع 

   اول زندگي و نيز    هاي    بخصوص در سال  ها    يوتيكب مصرف زياد آنتي
  استامينوفن 

  تماس مادر در دوران بارداري با دود سيگار  



 |راهنماي پيشگيري و كنترل آسم  | 14

 
  

البته بايد توجه داشت كه در افرادي كه آسم آنها به خـوبي كنتـرل شـده         
تعـدادي از قهرمانـان زن و   . شود است ورزش محرك شايعي محسوب نمي  

شـند امـا بـا كنتـرل بيمـاري      با  مـي مبتلا به آسـم مپيك در جهان،   ال مرد
 .اند زندگي طبيعي بدون محدوديت داشته باشند توانسته

  

  علائم آسم
  :علائم آسم عبارتند ازترين  شايع
 معمـولا خـشك بـوده و اغلـب در          هـا     سرفهدر بيماري آسم     :سرفه

ه بـا   اواسط و آخر شب و اوايل صبح و يا هنگام ورزش و يا مواجه ـ             
 بايـد   سرفه دارد  هفته   4 بيش از    فردي كه . شود  مي بدترها    محرك

 .از نظر ابتلا به آسم مورد ارزيابي قرار گيرد

  گيـرد   مـي   در حالت طبيعي تنفس به راحتـي انجـام         :تنگي نفس .
احساس كمبود هوا و بـروز تنگـي نفـس ممكـن اسـت بـه دليـل                  

 .بيماري آسم باشد
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   كه معمولا در زمان بازدم      نوعي صداي زير است      :خس خس سينه
افراد مبـتلا   . شود  مي و بيشتر در هنگام شب و انجام ورزش شنيده        

 .شوند  ميبه آسم به طور مكرر دچار خس خس

 احساس فشار و گرفتگي در سينه 

شدت علائم فوق در ساعات مختلف شبانه روز، فصول گونـاگون و حـالات    
ه علائـم ذكـر     مختلف بيماري متفاوت است ضمن آن كه ممكن است هم         

  .شده در يك بيمار وجود نداشته باشد
  

  حمله آسم
شود كه شدت علائم آسـم از حـد معمـول             مي حمله آسم به حالتي گفته    

 شدت حملات آسم متفاوت است و در بعضي از مـوارد حتـي            . بيشتر شود 
بنابراين لازم است با درمان مناسب و       .  گردد  بيمار تواند منجر به مرگ    مي

از علائم بـروز حملـه      . از بروز حملات آسم پيشگيري كرد     كنترل بيماري،   
توان به بدتر شدن پيش رونده سرفه، خـس خـس سـينه، تنگـي                مي آسم

نفس و يا احساس فشردگي قفسه سينه به ويژه در هنگام خواب، سـختي              
در نفس كشيدن در حين راه رفتن و صحبت كردن، نياز به استفاده زيـاد               

گيـري   و كاهش عدد انـدازه ) ز دوبار در هفتهبيش ا(از اسپري سالبوتامول   
به كمتـر از مقـدار طبيعـي        ) نفس سنج (شده توسط دستگاه پيك فلومتر      

  . اشاره نمودبيمار 
 دچار تنگي نفس شديد، تنفس سريع، عـرق         فرددر حمله شديد آسم     

 شده و در هنگام تنفس از عضلات فرعـي تـنفس            مداومسرد، خس خس    
پوسـت قفـسه سـينه و       اخل كـشيده شـدن      به صورت د  (كند    مي استفاده

و هـا     لـب . باشـد   نمي  و حتي قادر به بيان يك جمله       )اي عضلات بين دنده  
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شـده توسـط    گيـري     انتهاي انگشتان دست و پا كبود شده و عـدد انـدازه           
همچنين . باشد  مي دستگاه پيك فلومتر كمتر از نصف ميزان طبيعي بيمار        

. سـطح هوشـياري شـود      دچـار كـاهش      فـرد در برخي موارد ممكن است      
پزشكي بوده  هاي     كه حمله آسم جزو اورژانس     ه باشيد  توجه داشت  بنابراين

  . و نيازمند اقدام فوري جهت رفع علائم بيمار است
  

  تشخيص آسم
شرح حـال بيمـار     سابقه پزشكي و    يكي از مهمترين اركان تشخيص آسم،       

 و   هفته، خس خس سينه مكـرر      4طولاني بيش از    هاي    وجود سرفه . است
فعاليـت، ورزش يـا     سـرماخوردگي،   تنگي نفس عود كننده به ويژه پس از         

مواجهه با عوامل محرك و آلرژن به نفـع تـشخيص بيمـاري آسـم اسـت                 
خصوصا اگر سابقه فردي يا خانوادگي اگزما، آلرژي بينـي يـا سـاير انـواع                

در تشخيص بيمـاري آسـم، پزشـك عـلاوه بـر            . آلرژي وجود داشته باشد   
سنجش عملكـرد   هاي    آزمونل و انجام معاينات باليني، از       گرفتن شرح حا  

  . كند  ميريه نظير اسپيرومتري نيز استفاده
تـرين    اسپيرومتري مهم 

 است كه آزمونيترين  ورايج
به منظور ارزيابي عملكـرد     

در تشخيص بيماري   ها    ريه
 آســم مــورد اســتفاده قــرار

 و  حجماين تست   . گيرد مي
سرعت ورود و خروج هوا از 

تنفسي را به هنگام    هاي    هرا
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   .كند ميگيري  دم و بازدم اندازه
 و حجمهوايي، هاي   در افراد مبتلا به آسم به دليل وجود انسداد در راه          

در بعـضي   . كند  مي هوايي كاهش پيدا  هاي    سرعت ورود و خروج هوا از راه      
ديگـري  اضافه  هاي    آزمون از ،ممكن است جهت تشخيص بيماري    از موارد   

  . تست متاكولين نيز استفاده گرددچالش ورزش يانظير تست 
  

  درمان آسم
 تاكنون علاج قطعي بـراي بيمـاري آسـم يافـت نـشده اسـت امـا                اگر چه   

 داشتن طـول عمـر      توان با درمان و كنترل مناسب اين بيماري، ضمن         مي
 بيمـار را    كيفيت زنـدگي   پيشگيري از بروز علائم و حملات آن،         طبيعي با 

 از نظـر خـواب و اسـتراحت،         كه از زندگي مطلـوبي    ي  ا  حفظ نمود به گونه   
 آسـم    اهـداف درمـان موفـق      . برخـوردار باشـد    ورزش، تحصيل و اشـتغال    

   :عبارتند از
 كنترل علائم روزانه و شبانه بيمار )1

طبيعي زندگي، ماننـد توانـايي ورزش و        هاي    حفظ سطح فعاليت   )2
 بدنيهاي  ساير فعاليت

 ه سطح طبيعي عملكرد ريوي نزديك بحفظ و نگه داشتن )3

 پيشگيري از تشديد علائم و بروز حمله آسم )4

 به داروهاي تسكين بخش درمان آسمبه حداقل رساندن نياز  )5

 اورژانس و بستري شدن بـه       به حداقل رساندن دفعات مراجعه به      )6
 علت آسم

 ت از مدرسه و محل كار به علت آسمكاهش تعداد روزهاي غيب )7

  درمانبه حداقل رساندن عوارض جانبي مربوط به  )8
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   :فوق لازم است است اقدامات ذيل صورت گيرددستيابي به اهداف براي 
 پرهيز از مواجهه با عوامل محرك و كنترل عوامل آغازگر بيماري  )1

 درمان دارويي )2

  خود مراقبتي و پيگيري و مراقبت منظم بيماري )3
  

   با عوامل محرك و كنترل عوامل آغازگر بيماري تماسپرهيز از 
تواننـد    مـي وجود دارند كه  و حساسيت زا    و عوامل محرك     مواد   تعدادي از 

هـاي    هـر فـرد واكـنش     .  بروز علائم و يا بدتر شـدن آسـم شـوند            به منجر
بـه ايـن معنـي كـه يـك          .  ممكن است نشان دهد    عواملمتفاوتي به انواع    

  ممكـن اسـت بـراي فـرد ديگـر          مبتلا به آسم  عامل محرك براي يك فرد      
واكـنش  اي     شـناخته شـده    عوامـل  به   اگر فرد   بديهي است  .محرك نباشد 

  . ها پرهيز كند از مواجهه با آن بايددهدنشان 
 شـرايطي كـه  نيـز   و  آغـازگر عوامل محرك وترين   شايع در جدول زير  

و هـم چنـين       آسـم شـود     بـروز و يـا تـشديد علائـم         توانـد منجـر بـه      مي
  .ه استشد آنها ارائه مديريتراهكارهايي براي كنترل و 
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  راهكار كنترل  غازگرعوامل محرك و آ

هاي دستگاه  عفونت
سرماخوردگي، (تنفسي 

  ).....آنفلوانزا، سينوزيت،

 ها را مداوم بشوئيد دست. 

 از حوله كاغذي جهت خشك كردن استفاده كنيد. 

     ــذي ــتمال كاغ ــه و دس ــسواك، حول ــوان، م از لي
 .شخصي استفاده كنيد

 سالانه واكسن انفلوانزا تزريق كنيد.  

زاي  عوامل حساسيت
  حيوانات

  ....)پر، مو، پشم، خز،(

 خـانگي داخـل   حيوانـات   الامكان از نگهداري     حتي 
 .اجتناب كنيدخانه 

           به هيچ وجه به حيوانات خانگي اجازه ورود به اتاق
خواب و خوابيدن روي تختخواب را ندهيد و درب         

 .اتاق خواب را هميشه ببنديد

             به حيوانات اجازه نشـستن روي مبـل و راحتـي را
 .ندهيد

            براي كم كردن پوسته ريزي، بـه صـورت هفتگـي
 .حيوان خانگي را حمام كنيد

   هاي داراي فيلتـر هپـا         با جارو برقي(HEPA)   كـه 
كننـد، هفتگـي      ذرات ريز را به خـوبي جـذب مـي         

 .منزل را جارو كنيد

 هفتگي، با دستمال مرطوب گردگيري كنيد.  

  ها سوسك

 غذا و زباله را بدون محافظ و سرباز نگذاريد. 

 ها را در سطل مخصوص زباله، خارج از منـزل            بالهز
 .بگذاريد

     ز غـذاهاي   ها، اسـتفاده ا    براي از بين بردن سوسك
ــه اســتفاده از حــشره  ــا و ســموم  كــش ســمي ب ه

 .ارجحيت دارد

 هاي آب و فاضلاب را برطرف كنيد نشتي لوله.  
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  راهكار كنترل  عوامل محرك و آغازگر

  هيره يا مايت
 كهموجودات ميكروسكوپي (

تغذيه آنها از پوسته ريزي 
محل زندگي . بدن انسان است

اين موجودات در پرزهاي 
فرش، بالش، اثاثيه منزل، 

هاي پشمي، ملحفه  عروسك
  )باشد ها مي ها، و پرده

 هـايي غيرقابـل     در پوشـش  را  هـا     ها و تشك    بالش
 .پيچيدبنفوذ 

 هــا را هــر هفتــه در آب داغ شــسته و در  ملحفــه
 .آفتاب خشك كنيد

 ي روكش مبل و راحتي نخوابيدرو. 
  درصد باشد50رطوبت داخل منزل كمتر از . 
   و تهويـه    داراي نـور كـافي       گير،  اتاق خواب آفتاب

 .باشدمناسب 
  هاي پـشمي را در اتـاق كودكـان بـه             نگهداري عروسك

 .ها را بشوئيد حداقل رسانده و ماهانه اين عروسك
               در صورت امكان از قـالي بـه عنـوان كـف پـوش

 .ه نكنيداستفاد
          هنگام نظافت ترجيحاً فرد مبتلا به آسم در منزل

  .نباشد و از جارو برقي با فيلتر هپا استفاده كنيد

  گرده گل و گياه

 ــصل ــستن در و    در ف ــا ب ــشاني، ب ــرده اف ــاي گ ه
هـا بـه منـزل جلـوگيري          ها، از نفوذ گـرده      پنجره
 .كنيد

           در ساعات اوليه صبح و هنگام غروب از حضور در
  .ها اجتناب كنيد  نظير پاركفضاهاي سبز

  ها و قارچ كپك
در حمام، اتاق استراحت، زير (

يلي كه ها و وسا زمين، قفسه
در جاهاي مرطوب انبار 

هاي داراي  اند، سقف شده
هاي قديمي،  نشت آب، كتاب
هاي ورزشي،  روزنامه، تشكچه

دستگاه بخور، آكواريوم، 
  )شوند ها ديده مي گلدان

  ضلاب را مرتب چـك كنيـد و        ها و فا    اتصالات لوله
 .نشتي آنها را برطرف كنيد

           در صورت مشاهده كپك، با برس سفت و آب داغ
 .و صابون غير قليايي، آن را تميز كنيد

 هاي مرطـوب نـصب كنيـد و          گير در محل   رطوبت
 .هاي زباله منزل را روزانه خالي كنيد سطل

     هنگام استحمام، هواكش حمـام را روشـن كنيـد .
بـالاي  ) هـود (آشـپزي، هـواكش   همچنين هنگام   

 .اجاق گاز را روشن كنيد
 وسايل آغشته به كپك را دور بريزيد. 
     هاي بخور اجتناب نمـوده و        از استفاده مداوم از دستگاه

  . درصد نگه داريد50رطوبت داخل منزل را زير 
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  راهكار كنترل  عوامل محرك و آغازگر

  غذاها و مواد افزودني
  

   را منحـصراً بـا شـير        ماه اول زندگي كودك      6در
مادر تغذيه كنيـد و از شـير خـشك و شـير گـاو               

 .استفاده نكنيد

              غذاها و مواد محرك خـوراكي را كـه نـسبت بـه 
آنها آلرژي داريد با راهنمايي پزشك شناسـايي و         

 .از مصرف انها پرهيز كنيد

     عـات  بندي، به اطلا    هنگام خريد مواد غذايي بسته
ده توجـه   دهن ـ پشت بسته در مورد مـواد تـشكيل       

 .كنيد

             با تنظيم ميزان غـذاي مـصرفي و ورزش از بـروز
  .چاقي پيشگيري كنيد

  ريفلاكس گوارشي
برگشت محتويات معده به (

  )مري

            ،در صورت وجود ريفلاكـس، بـا درمـان مناسـب
تشديد علائم و عود حملات آسـم را بـه حـداقل            

 .برسانيد

   از مــصرف مــواد تــشديدكننده ريفلاكــس نظيــر
رخ شده، شكلات، قهوه، ادويـه      غذاهاي چرب و س   

 .خودداري كنيد..... جات، پياز،

    ــشديدكننده ــاي ت ــتفاده از داروه ــورت اس در ص
ريفلاكس، در مورد استفاده از داروهاي جـايگزين     

 .با پزشك معالج خود مشورت كنيد

              بلافاصله بعـد از غـذا خـوردن از دراز كـشيدن و
  .خوابيدن اجتناب كنيد
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  راهكار كنترل  عوامل محرك و آغازگر
  دود

 دود اعم ازهر نوع دود (
 اي دود ي تنباكو، بوگار،يس
بر مانده به جا  گاري سيبو

روي بدن و لباس افراد 
 از ذغال، ي، دود ناشسيگاري

ها،  ذغال سنگ، سوزاندن برگ
، مواد يهاي صنعت زباله
 از ي دود ناش،يشگاهيآزما

هاي  پخت و پز در آشپزخانه
  )اسپنديي، دود عود و روستا

 از مصرف هر گونه مواد دخاني پرهيز كنيد. 
       كـس اجـازه     به هيچ داخل منزل و فضاهاي بسته

 .سيگاركشيدن ندهيد
             در صورتي كه فـردي از اعـضاي خـانواده سـيگار

كنـد پـس از اتمـام سـيگار خـارج از              مصرف مـي  
منزل، بلافاصله وارد منزل نشده و لبـاس خـود را    

 سـيگار   بيرون از منزل عـوض كنـد، چـون بـوي          
 .باشد مانده بر لباس، خود محرك آسم مي

         هـاي كـه      از مواجهه با آتش هيزم در اردو و مكان
 .دود دارند پرهيز كنيد

    بخاري نفتي يا چوبي،    (زا  از وسايل گرمايشي دود
  .استفاده نكنيددر منزل .....) .، تنورشومينه،

  آلودگي هوا

               شاخص كيفيت هـوا را مرتـب چـك كنيـد و در
شاخص كيفيت هـوا    ( هوا آلوده است     روزهايي كه 

ها را ببنديد و      ها و پنجره    درب) در وضعيت ناسالم  
در صورت نياز به خـروج از       . از منزل خارج نشويد   

منزل حتما از ماسك مناسـب اسـتفاده نمـوده و           
 از منزل را تا حـد امكـان         خارج بودن زمان  مدت  

 .به حداقل برسانيد
        كيفيـت  شـاخص  (در روزهايي كه هوا آلوده است

از انجـام ورزش و     ) هوا در وضعيت بـسيار ناسـالم      
ــدني شــديد در هــواي آزاد خــودداري   فعاليــت ب

  .كنيد

  عوامل شغلي
رنگ  ذرات چوب، چسب،(

و ساير مواد شيميايي، آرد 
  ......)غلات،

               با توجه به اين كه هر فرد به ويژه با سـابقه ابـتلا
به آسم در محيط كار ممكن است دچـار تـشديد           

هاي لازم را     آسم شود، لازم است پيشگيري    علائم  
 .مد نظر قرار دهيد

            در صورت تشديد علائم بيمـاري در محـيط كـار
حتما با پزشك يا مراقب سلامت محيط كار خود         

  .مشورت نمائيد
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  راهكار كنترل  عوامل محرك و آغازگر

  آب و هوا
 با رطوبت ي هوااي سرد هواي(

  )يي آب و هواراتيي تغايبالا 

 خـود را    هاي هواشناسي محـل زنـدگي       بيني  پيش
 . كنيدشيكنترل و پاروزانه 

       رطوبت بـالا  (در روزهايي كه هوا غبارآلود يا شرجي (
 .ها را بسته و تهويه را روشن كنيد است، پنجره

        ب و هـواي متغيـر، صـورت        آدر هواي سرد و يـا
  .خود را با ماسك بپوشانيد

  بوهاي تند
نظافت، عطر و هاي  محلول(
هاي  ونيها، لوس دوكلن، رنگا

 موجود ييايميمعطر، مواد ش
 لي وسارها،يدر بخورها، بوگ
  )ينقاش

   كننده، عطـرو ادوكلـن، لوسـيون،       مصرف خوشـبو
 .اسپري، شمع معطر و بخور را به حداقل برسانيد

 از تهويه مناسب در منزل استفاده كنيد. 
  ــوينده ــتفاده از شـ ــزل و اسـ ــا  نظافـــت منـ و هـ

نگامي كه فرد مبـتلا بـه آسـم         ها را ه    كنندهسفيد
 .در منزل نيست انجام دهيد

 هـــاي  كنندهو ســـفيدهـــا  از مـــصرف شـــوينده
استاندارد و همچنين مخلوط كردن اين مـواد        غير

  .با يكديگر اجتناب نمائيد
هيجانات و اختلالات 

  روحي
 اد،ي زدني كردن، خندهيگر(

، زا استرسهاي  تيموقع
  ..).اضطراب و افسردگي، 

 ر از قرار گرفتن فرد مبتلا به آسـم در          المقدو حتي
روحي و عاطفي شديد و شرايط      معرض هيجانات   

 .زا جلوگيري كنيد استرس
 هــاي همزمــان نظيــر  در صــورت وجــود بيمــاري

 بــا پزشــك معــالج اضــطراب و افــسردگي، حتمــاً
  .مشورت كنيد

  ورزش

            ورزش در هواي سرد و خشك مانند اسـكي بايـد
  .با احتياط انجام شود

  شروع ورزش بايد با نرمش به تدريج بـدن          قبل از 
را گرم و پس از پايان ورزش نيز به تدريج بدن را            

 .خنك كرد
           در صورت بروز علائم هنگام ورزش، ضـمن ادامـه

داروهاي نگهدارنده بايد يـك ربـع قبـل از ورزش           
 .اسپري سالبوتامول مصرف شود

 اسپري سالبوتامول هميشه بايد نزد بيمار باشد . 
   دن در اسـتخرهاي كلـردار بـه ويـژه در           از شنا كر

  .زمان تشديد بيماري پرهيز شود
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  درمان دارويي
  :شود  ميدر درمان آسم از دو گروه اصلي دارويي استفاده

  باعـث گـشاد      اين داروهـا   :دهنده تسكين/ الاثر  داروهاي سريع
زمـان  . گردنـد   مـي  هوايي و بهتر شدن تنفس بيمـار      هاي    شدن راه 

 چند دقيقه است و به همين دليل در هنگـام           شروع اثر اين داروها   
. رونــد  مــيتــشديد علائــم بيمــاري و بــروز حملــه آســم بــه كــار 

 اين دارو .باشد  ميدارو از اين گروه اسپري سالبوتامول  ترين    معروف
چنانچه زير نظر پزشـك و بـا دوز مناسـب اسـتفاده شـود عارضـه           

 .مهمي ندارد

 
  كننده   داروهاي پيشگيري

 اين داروها   :كننده يا كنترل 
هـوايي  هاي    با رفع التهاب راه   

هاي   از تورم و تنگ شدن راه     
ــرده و   ــوگيري ك ــوايي جل ه
موجب كاهش علائم بيماري    

اين داروها بـه آرامـي      . شوند  مي و كاهش احتمال وقوع حمله آسم     
اثر كرده بنابراين تغييرات سريع و فوري در وضعيت بيمـاري فـرد             

. نظم و طولاني مدت استفاده شوند     طور م  كنند و بايد به     نمي ايجاد
اين داروها نقش مهمي در پيشگيري از بروز علائم و حملات آسـم       

ــد ــروه اســتروئيد  . دارن ــن گ ــوثرترين دارو از اي ــون(م ــاي  )كورت ه
 آنها بكلومتـازون و فلوتيكـازون     ترين    استنشاقي هستند كه معروف   

  .باشند مي
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ارنـد و نگرانـي      عوارض عمومي قابل توجهي ند     استنشاقيهاي    كورتون
در خصوص عوارضي مانند كوتاهي قد و پوكي استخوان در شـرايطي كـه              

كتـه  ن.  مناسب استفاده شود وجود نـدارد      مقداردارو تحت نظر پزشك و با       
 خـشونت  ، توجه به ايجاد عوارضي چوناين داروها در استفاده از   قابل ذكر 

فاده از  اسـت  بـا     كـه  باشـد   مـي  قارچي دهـان  هاي     و عفونت   گرفتگي صدا  و
 بعد از استفاده    با آب ره  ي دهان و حلق و قرق     شستشومحفظه مخصوص و    

 گاهي در موارد شديد     . از اين عوارض جلوگيري كرد     توان  مي از اين داروها  
  يـا تزريقـي اسـتفاده     )پردنيزولـون (ها  استروئيدخوراكي  بيماري از اشكال    

   .كنند مي

  
  

  قي استنشاروش مصرف داروهايوسايل كمك درماني و 
مـوثرترين  در بيمـاري آسـم      استنـشاقي   هـاي     )افشانه (استفاده از اسپري  

هـا    به ريه و با حداقل مقدار مصرف       دارو را در كمترين زمان ممكن        ميزان
اهميت دارد   اين شكل دارويي، بسيار       از بنابراين استفاده درست   .درسان مي

 .ان شـود   درم ـ موثر نبـودن برنامـه    تواند منجر به      مي چرا كه استفاده غلط   
 /دم يـار (  اسپري با محفظـه مخـصوص  در كليه سنين، شود كه   مي توصيه
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بدون استفاده از    زيرا مقدار دارويي كه      شوداستفاده  ) آسم يار / آسان نفس 
در مقدار تجويز شـده اسـت        درصد   10شود حدود    ميها     وارد ريه  محفظه
 افزايش برابر   4حداقل   اين ميزان    مخصوص، با استفاده از محفظه      كه حالي
 .يابد مي

 تعداد   و دارو به نكاتي چون تاريخ انقضاي       براي تاثير بيشتر داروها بايد    
ي عـض ب ، البته استنشاقي وجود دارد توجه كرد     كه در هر اسپري   دارو  پاف  

   .دهند  مي دارو را نشانمقدار مصرفشمارش ها  از اسپري
  

  )Spacer (محفظه مخصوص
شـود    مـي   نيز شناخته   يا آسم يار   نفسكه با نام دم يار و آسان         اين وسيله 

 دارو در تمـام سـنين و نيـز در           كافيمقدار   و دريافت    براي مصرف درست  
شود   مي  اين دستگاه علاوه بر آن كه موجب       .استشرايط حمله آسم مفيد     

و نهايتـاً  و حلـق  برسد، از رسـوب دارو در دهـان   ها  داروي بيشتري به ريه 
روش استفاده از محفظه    . كند  مي يريجلوگو يا گرفتگي صدا     ها    رشد قارچ 

  :مخصوص به شرح زير است
  . تكان دهيدخوباسپري را  )1
  . برداشته و آن را به محفظه متصل كنيداسپري رادر پوش  )2
  . قسمت دهاني محفظه را داخل دهان قرار دهيد )3
 دارو داخـل     يك پـاف از    را به پايين فشار دهيد تا     مخزن اسپري    )4

محفظه را داخل دهـان حـدود       قسمت دهاني    .محفظه آزاد شود  
 .طور عادي دم و بازدم انجام دهيـد  به بار   5و   نگه داريد  ثانيه   15

را از هـوا    هـا      مرحله با بـازدم عميـق ريـه        بهتر است قبل از اين    (
  )خالي كنيد
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 دقيقـه صـبر كـرده و        1 حدود نياز هست     دارو پاف1اگر بيش از     )5
 .را مجدداً تكرار كنيد 4 تا 1مراحل 

 
تواننـد از محفظـه      سال كـه مـستقيماً نمـي       5ن زير   براي كودكا  )6

 ماسـك   همـراه بـا   مخصوص استفاده كنند از محفظه مخـصوص        
براي اسـتفاده بـه جـاي آن كـه          در اين حالت    . گردداستفاده مي 

طور محكم  ه  قسمت دهاني داخل دهان بيمار قرار گيرد ماسك ب        
 .گيردبيني كودك قرار مي روي دهان و
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  :چند نكته مهم
 پس از اسـتفاده از     ،   و حلق  ي جلوگيري از رشد قارچ در دهان      راب

  .آب بشوييد را باو گلو دهان اسپري، 
 مقـدار كمـي     آب گـرم و      بايك بار محفظه مخصوص را      اي    هفته

 . شستشو داده و در هواي آزاد خشك كنيد،كننده پاكمايع 

          ،درپوش قسمت دهاني   به منظور پيشگيري از تجمع گرد و غبار
 .به هنگام عدم استفاده ببنديدرا محفظه 

  ماه يك بار تعويض شود6 ـ12بهتر است محفظه هر . 

ك ي ـمختلفي ساخته شده اند كه هر     هاي    به شكل استنشاقي  هاي    داروهاي
 اهميـت  استفاده از اين داروها   آگاهي از نحوه    . روش استفاده متفاوتي دارد   

  :  شده استدر ذيل به روش استفاده از اين وسايل اشاره. زيادي دارد
  

   (MDI) افشانه اسپري يا
شود ولي    مي اسپري با محفظه مخصوص در همه سنين توصيه        استفاده از 

وجود نداشت، اسـتفاده صـحيح از       محفظه مخصوص   چنانچه دسترسي به    
  :گيرد  مياسپري به روش زير صورت

 . را برداريد آن درپوشاسپري را به خوبي تكان دهيد و  )1

 جلوي دهـان    ، سانتي متري  3ر فاصله    را د  اسپريقسمت دهاني    )2
 . هيدد باز قرار

ضـمن آنكـه     و   دي ـ كن  از هـوا خـالي     راها    با بازدم عميق ريه   ابتدا   )3
 تـا   هيد فلزي را فشارد   خزند م يكن  مي  آرام و عميق   دمشروع به   

 10 تا   5سپس  . دارو آزاد شود و تا حد امكان عمل دم ادامه يابد          
 و پـس از آن      دي ـنگـه دار   اد نفس ر  يتوان  مي ثانيه يا هر چقدر كه    
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 .دينفس خود را به آرامي خارج ساز

 ثانيه مراحـل فـوق را تكـرار         30اگر نياز به پاف دوم بود، پس از          )4
 .ديكن

  
  )Turbohaler(توربوهالر 

 حالت به را توربوهالر و برداريد و چرخانده را دستگاه روي درپوش )1

 بـه بـالا   رو عمودي

  .داريد نگه
 را دسـتگاه  زير پيچ )2

 صـداي  تا ندهچرخا

 .شود شنيده كليك

 بـازدم  يـك  از پس )3

 دهاني قسمت عادي

چنـد   و كشيده آهسته عميق و دم داده، قرار دهان در را دستگاه
 .داريد و سپس به آرامي بازدم انجام دهيد نگه را نفس ثانيه

 درپـوش  بپيچانيـد،  را دسـتگاه  انتهـاي  پيچ مجدداً اين كه بدون )4

 .دهيد قرار آن دوباره روي را دستگاه

 .دهيد شوو شست معمولي آب با راو گلو  دهان دارو مصرف از بعد )5

نـشانه   طعـم  يـا  بـو  احـساس  عـدم  و نـدارد  بو يا طعم دارو موارد اغلب در
دهـد و    مينشان را موجود مقدار دستگاه روي نشانگر .نيست دارو نداشتن

 .قرمز شود نشانه اتمام دارو است در صورتي كه رنگ آن كاملاً
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Handihaler, Aerolizer, Revolizer 
 روش اسـتفاده مـشابهي بـه        ،ظـاهري هاي    اين سه دستگاه عليرغم تفاوت    

 :شرح ذيل دارند

در برخي موارد لازم اسـت بـر اسـاس          . (دهانه دستگاه را برداريد    )1
جهت فلش مشخص شده روي دستگاه با چرخاندن آن دسـتگاه           

  ) را باز كرد
 .كپسول را در دستگاه قرار دهيد )2

در برخــي از . (ا فــشردن دكمــه دســتگاه كپــسول را بــشكنيدبــ )3
شـود و     مـي  با بسته شدن در دستگاه، كپسول سـوراخ       ها    دستگاه

 )اين مرحله لازم نيست

پس از بازدم عادي، دهانه دستگاه را در دهان خـود قـرار داده و                )6
داريد و سپس بـه   نگه را نفس چند ثانيه دم عميق انجام دهيد و

 . دهيدآرامي بازدم انجام

 .دهيد شستشو معمولي آب با را دهان دارو مصرف از بعد )7
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  :چند نكته مهم
            اين نوع كپسول فقط براي استنشاق است از مصرف خوراكي آن

  .جدا پرهيز كنيد
 همواره دستگاه را خشك و تميز نگه داريد. 

      
 

Twisthaler  
 همزمان با چرخش  . (با چرخاندن درپوش دهانه دستگاه را برداريد       )1

 )شود  ميدرپوش دستگاه و باز كردن آن، يك دوز دارو آزاد

پس از بازدم عادي دهانه دستگاه را در دهان خود قـرار داده و دم                )2
داريد و سپس به آرامي  نگه را نفس چند ثانيه عميق انجام دهيد و

 .بازدم انجام دهيد

درپوش را روي دسـتگاه قـرار داده و در حـدي آن را ببنديـد كـه                   )3
 . مقابل شمارشگر قرار گيردنشانگر در
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Miat-haler   
 در  ي رنگ ـ ودي نگه داشـته بطوريكـه كلاهـك       دستگاه را به صورت عم     -1

  .سمت بالا قرار گيرد
با يك دست محفظه دستگاه را گرفته با دسـت ديگـر كلاهـك را بـه                  -2

    .سمت چپ بچرخانيدتا باز شود و دستگاه را از محفظه آن خارج نماييد
  . و رها كنيد را به سمت پايين فشار دهيدي رنگكلاهك -3
با يك بازدم قوي نفس خود را بيرون دهيد و سپس قسمت دهـاني را                -4

  .خود قرار داده و يك دم عميق انجام دهيدهاي  بين لب
چند ثانيه نفس خود را نگه داريد و سـپس بـه آرامـي نفـس خـود را                    -5

  .بيرون دهيد
 اخل محفظـه قـرار داده و كلاهـك         د پس از استفاده از دارو دستگاه را       -6

  . بسته شود را به سمت راست بپيچانيد تا كاملاًيرنگ
  . پس از استفاده از دستگاه دهان خود را با آب بشوئيد-7
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  )Diskus(ديسكوس 
 را درپوش شاسي بازكننده )1

بكـشيد تـا قطعـه     انتهـا  تا
 .دهاني نمايان شود

 تـا  دارو را اهرم آزادكننده )2

 جـايي كـه   تـا  بكشيد انتها
ــشنويد   ــك ب ــداي كلي . ص

ــك دوز داروي   ــون يـ اكنـ
 . استنشاقي براي استفاده آماده است

 دم و داده قرار خود دهان در را دستگاه قطعه دهاني بازدم، از يك پس )3

نفس خود را براي چند ثانيه نگاه داشته و سـپس  . دهيد انجام عميق
  به آرامي بازدم انجام دهيد

شـنيدن صـداي   . برگردانيـد  اول حالـت  به را درپوش بازكننده شاسي )4
داروي اسـتفاده   مقـدار   . حكايت از بسته شدن ديـسكوس دارد       كليك

  .توان ديد  ميشده را نيز روي ديسكوس
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   نبولايزردستگاه گردافشان يا
اسـپري و   هنگامي كه بيمار نتواند براي مصرف داروهاي ضد آسم كـه بـا              

شـرايط حملـه     درمـثلاً  (.شود، همكـاري كنـد   داده مي  محفظه مخصوص 
 داروهاي استنشاقي را توسط دستگاه گردافشان يـا         معمولاً) د بيماري شدي

 اين دسـتگاه داروهـاي استنـشاقي مـايع را بـه           .رسانندنبولايزر به وي مي   
نبولايزرهـا حتـي بـا      . كنـد ثر و عميق وارد ريه مـي      ؤم طور هبو  شكل بخار   

  بيمار حملات در اختيار  تنفس آهسته هم مقادير زياد دارو را براي درمان          
  .دهندقرار مي

  :روش استفاده از نبولايزر به شرح زير است
 .  را در يك وضعيت راحت روي صندلي بنشانيدبيمار )1

  .طبق دستور دارو را به محفظه نبولايزر اضافه كنيد )2
  

  .دكمه روشن دستگاه را بزنيد تا كمپرسور روشن شود )3
كودك بسيار بيمار يا اگر    گذاشته، بيمارقطعه دهاني را در دهان       )4

روي بينـي و    را   ماسـك كوچك است به ماسـك وصـل كـرده و           
  .قرار دهيددهان كودك 

از طريق قطعه دهـاني يـا ماسـك بـه طـور             از بيمار بخواهيد كه      )5
يك نفـس   كه   بگوييد   ويعادي نفس بكشد و هر چند دقيقه به         

ه دارو خـالي    عميق بكشد و اين روال را تا هنگـامي كـه محفظ ـ           
  .ادامه دهيدشود، 
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  يماري و مراقبت منظم بيريگي و پيمراقبتخود
بيمـاري اسـت، در     كامـل   با توجه به اين كه هدف از درمان آسم كنتـرل            

پيگيري و مراقبت بيماري جهت ارزيابي پاسخ به درمـان، سـطح كنتـرل              
علاوه بر پزشـك و مـراقبين بهداشـتي، بيمـار و يـا              . گردد  مي آسم تعيين 

 سطح كنتـرل     زير توانند با استفاده از جدول      مي يز به راحتي  خانواده وي ن  
   .كنندبيماري را تعيين 

  

  سطوح كنترل آسم

  كنترل كامل  معيارها
 )همه موارد زير(

  نسبيكنترل 
موارد وجود هريك از(

 )زير

 كنترل نشده

   بار در هفته2بيشتر از    بار يا كمتر در هفته2  علائم روزانه
  وجود دارد  وجود ندارد  محدوديت فعاليت

  علائم شبانه
  وجود دارد  وجود ندارد  )بيدار شدن از خواب(

   داروي سريع الاثرنياز به
   بار در هفته2بيشتر از    بار يا كمتر در هفته2  )سالبوتامول(

 درصد مورد 80كمتر از   طبيعي  )PEF(عملكرد ريوي
  ظار براي هر فردانت

سه مورد يا بيشتر از 
 نسبييار هاي كنترل مع

  در هر هفته
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سطح كنترل نسبي و يا كنترل نشده بيماري ممكن است علـل متعـددي              
 : داشته باشد كه مهمترين آنها عبارتند از

   با عوامل محرك و آغازگر بيماري  تماس )1
  تكنيك غلط استفاده از داروها )2
  مصرف نامنظم داروها  )3
 ناكافي بودن داروي مصرفي  )4

 ينوزيت، ريفلاكس گوارشـي،    مانند س  همزمانهاي    وجود بيماري  )5
  و اگزماآلرژي بيني

 موجـب   تواننـد   مـي  با يكـديگر  همراه  هر يك از موارد فوق به تنهايي و يا          
 اول بـه  عامـل بايد توجه داشت كـه سـه    . شوندعدم كنترل كامل بيماري     

در صورت  لذا  . دنباش  مي راحتي توسط خود بيمار و اطرافيان وي قابل رفع        
ارزيـابي كنيـد كـه آيـا بيمـار از عوامـل             ، ابتـدا    عدم كنترل كامل بيماري   

داروها را به روش صـحيح و   و محرك بيماري به طور كامل اجتناب نموده      
 علـت    كـه  در صـورتي  . و به طور منظم استفاده كرده است يا خير        مناسب  

عدم كنترل كامل بيماري هيچ يـك از ايـن مـوارد نبـود، جهـت ارزيـابي                  
  . مراجعه نماييدبيشتر به مراقبين سلامت و پزشك

  
  )پيك فلومتر(نفس سنج 

مورد استفاده در جدول تعيين سـطح كنتـرل آسـم،           هاي    يكي از شاخص  
بالاترين سرعت خروج هـوا     گيري    است كه با اندازه   ها     عملكرد ريه  وضعيت

پيك . گردد  مي تعيين) PEF ("حداكثر جريان بازدمي  "در مرحله بازدم يا     
 كـه بـا اسـتفاده از آن بـه آسـاني     فلومتر يا نفس سـنج دسـتگاهي اسـت        

توان براي تـشخيص      مي از پيك فلومتر  . نمودگيري     را اندازه  PEFتوان   مي
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بيماري، تعيين شدت بيماري، پايش بيماران قبـل و بعـد از درمـان و بـه                 
بيمـار و   بنـابراين   . خصوص پيش بيني وقوع حملات آسـم اسـتفاده كـرد          

 از ايـن دسـتگاه و اسـتفاده    ح صحي نحوه استفادهاطرافيان وي با يادگيري 
از وقـوع حملـه آسـم       تواننـد     مـي  عـلاوه بـر پـايش بيمـاري        ،منظم از آن  

تواننـد از     مـي  بـا آمـوزش    سال   5بالغين و كودكان بالاي     . پيشگيري كنند 
   .نفس سنج استفاده كنند

د اي مدرج  است كه ميزان جريان هواي بازدمي افرا          نفس سنج وسيله  
)PEF(   مكـانيكي و ديجيتـال     هـاي     شـكل ين وسيله به    ا .دهد  را نشان مي

 نشانگري در كنار اعـداد وجـود دارد         در نفس سنج مكانيكي   . موجود است 
كنـد و عـدد       سرعت هواي خروجي افراد، حركـت مـي        كه برحسب ميزان  

براي استفاده از اين دستگاه به ترتيب زيـر عمـل           . دهد  نشان مي  خاصي را 
   :كنيد
  .ن را روي نقطه صفر قرار دهيدنشانگر كوچك را حركت دهيد و آ )1
نفس سنج را در دست بگيريد ومراقب باشـيد            ،در وضعيت ايستاده   )2

  . و يا نشانگر نباشدها  انگشتانتان مانع ديدن شماره
شته و يك دم عميق انجام      قطعه دهاني دستگاه را داخل دهان گذا       )3

هاي خود را اطراف آن غنچه كنيد ولي زبان خود را درون  داده، لب
  .اي آن قرار ندهيدمجر

با حداكثر سرعت و شـدت درون نفـس سـنج فـوت             در يك لحظه     )4
  . كنيد

به نشانگر دسـت نزنيـد و       . ايستد نشانگر به جلو حركت كرده و مي       )5
  .عدد مقابل آن را بخوانيد

  .دوبار ديگر، اين عمل را بطور مشابه تكرار كنيد )6
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ار از سه عدد بدست آمده بيشترين مقـدار را روي كاغـذ يـا نمـود                )7
ز اين عدد ميزان سـرعت خـروج هـوا ا         . مخصوص يادداشت نماييد  

  . دهد  مي نشان راهاي هوايي راه

     
  

  : براي استفاده از نفس سنج ديجيتال به روش زير عمل كنيد
 .ابتدا دستگاه را روشن نماييد )1

تا سرحد امكان   سنج را داخل دهان گذاشته و        قطعه دهاني نفس   )2
 . را اطراف آن غنچه كنيدها  لب و دييك دم عميق انجام ده

 ممكـن، درون دسـتگاه     سرعت و شدت     با حداكثر در يك لحظه     )3
 . فوت كنيد

 و مراحـل قبلـي را       بخوانيد صفحه نمايش    روي را بر    PEFمقدار   )4
 .كنيد تكرار ديگردوبار 

 .كنيد ثبت شده راگيري  اندازه PEF مقدار بالاترين )5
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شـود   تر مي  هاي هوايي تنگ   باشد راه ه شدت بيماري آسم بيشتر      هر چ 
. يابـد  نيزكاهش مـي  در مرحله بازدم     هواييهاي    از راه و سرعت خروج هوا     

بايد هـر   ) بيشترين مقدار براي هر نفر    (براي تعيين ميزان طبيعي هر فرد       
 بالاترين عددي كه    . را انجام داد   كارروز صبح و عصر براي چند هفته، اين         

 سرعت خروج   ميزان طبيعي بيانگر    آيد، مي درطي اين مدت زماني بدست    
گيـري بعـدي     توانـد انـدازه      مي حال بيمار .  براي آن فرد است    هوا در بازدم  

تا چـه   دهد كه بيماري      مي اين عدد نشان  . خود را با اين عدد مقايسه كند      
 درصد ميزان 50-80كم شدن اين عدد به ميزان .  كنترل شده استاندازه

 هشدار و كمتراز نصف ميزان طبيعي، نشانگر        دهنده مرحله  طبيعي، نشان 
 روش  در مواردي كه فرد به هر دليل قادر به انجـام          . وخامت بيماري است  

توان براي تعيين ميزان طبيعي هر فـرد          مي )نظير افراد مسن  (فوق نباشد   
اسـتفاده   )2 و 1 شـماره  پيوسـت (مقادير طبيعي پيك فلـومتري      از جداول   

                        .نمود
  

   نامه پرسش
رود   مـي  كه بـراي پـايش بيمـاري آسـم بـه كـار            هايي    يكي ديگر از روش   

 .آسم است بيماري كنترل سنجش اختصاصيهاي  نامه پرسش استفاده از
 پرسـشنامه  زمينـه  ايـن  در استفاده موردهاي  پرسشنامهترين  رايج از يكي

ACT) Asthma Control Test(مورد بالاتر و سال 12 افراد براي  است كه 

 نامـه  پرسـش  از  سـال 4-11 كودكـان  بـراي   البتـه .گيرد  ميقرار استفاده
  اسـتفاده )C-ACT  )Childhood-Asthma Control Testديگري بـه نـام  

 وي قابل اسـتفاده  خانوادهاين پرسشنامه به آساني توسط بيمار و  .شود مي
. كند تا از وضعيت كنتـرل بيمـاري مطلـع شـويد      ميبوده و به شما كمك  
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 25 پرسشنامه سوالات از بيمار نمرات مجموع نامه اگر پرسش اين راساسب

 نهايي نمره كه صورتي در دارد، قرار كامل كنترل وضعيت در يبيمار .باشد

 بيمـاري  ،باشـد  20 كمتر از نمره چه چنان و نسبي كنترل باشد، 24-20

  )3پيوست شماره . (گردد  ميمحسوب نشده كنترل
  

  رل آسمكنتدستورالعمل مكتوب 
كنترل  از ابزارهايي است كه در مديريت و          ديگر دستورالعمل مكتوب يكي  

 بيمـاران و  آگاهي منظور اين دستورالعمل به. رود  ميبيماري آسم به كار

 توسط) آسم حمله به ويژه(بيماري  متفاوت شرايط با مواجهه براي آمادگي

اروهـايي كـه   د دسـتورالعمل  در ايـن . شود  ميداده بيمار به و تهيه پزشك
نحـوه ارزيـابي    (لازم در زمان حمله آسـم       كند و اقدامات      مي بيمار مصرف 

هـاي    و شـماره تلفـن    ) شدت حمله آسـم و اقـدامات لازم در هـر مرحلـه            
ذكـر   ....)و درمـاني  مراكـز  اورژانس، معالج، پزشك تلفن  وآدرس(ضروري 

 ـرا در اختيـار      آسـم    دسـتورالعمل مكتـوب   ي كـه    بيماران. شده است  د دارن
مراجعات كمتري به اورژانس داشته، دفعات بستري شـدن آنهـا بـه علـت               

پيوسـت   (.شـود   مـي   آسم كم شده و بيماري آنها نيز بهتـر كنتـرل           حمله
  )4شماره 

  
  نكات مهم و اوليه در درمان حمله آسم

 شـود   مي  گفته "حمله آسم " كه اصطلاحا به آن      تشديد يا بدتر شدن آسم    
اين بدتر شدن .  اتفاق بيفتديمار مبتلا به آسمواند در هر زماني براي ب    ت مي

 باشد) رض چند ثانيه تا چند دقيقه     در ع (تواند به سرعت      مي علائم باليني 
. رخ دهـد  ) در طي  چند سـاعت يـا چنـد روز          (و يا بسيار آرام و تدريجي       
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. توانـد زنـدگي بيمـار را نجـات دهـد            مـي  اوليه در حمله آسـم    هاي    كمك
 م خطر زودرس حمله آسم و اقدامات اوليه درماني،        بنابراين آشنايي با علائ   

  .تواند از بروز مشكلات جدي تر جلوگيري كند مي
از مهمترين علائم بروز حمله آسم، تغييرات تنفسي بيمـار اسـت كـه              

شـديد و مكـرر، احـساس فـشار در          هـاي     شامل علائم زودرس نظير سرفه    
 خـس سـينه،     قفسه سينه، تنفس از راه دهان و علائم ديررس مانند خس          

در  بيمـار    همچنـين معمـولاً   . تند و سريع اسـت    هاي    تنگي نفس و تنفس   
 از احساس فشار و سـوزش در        به طور مثال بيمار   . حرف زدن مشكل دارد   

قفسه سينه، خشكي دهان، ناتواني در نفس كشيدن و احـساس خـستگي             
 به دليل تنگي نفس از جملات كوتاه استفاده كرده          شكايت دارد و معمولاً   

بايد توجه داشـت كـه همـه ايـن علائـم            . كند  مي يا بريده بريده صحبت   و  
لزوما در يك بيمار وجود نداشته و ممكن است بيمار يك يا چند علامـت               

  . داشته باشدبا هم را 
 با فرد دچار حمله آسم، اقدامات اوليه زيـر را انجـام   برخورددر صورت  

  : دهيد
             بعـضي از   . (دهيـد بيمار را در وضعيت نشسته يـا خوابيـده قـرار

بيماران تمايل دارند در وضعيت نشسته با اندكي تمايل به سمت         
 )كشند  ميجلو قرار گيرند زيرا در اين حالت راحت تر نفس

                 خونسردي خود را حفظ كنيـد و بـه بيمـار آرامـش و اطمينـان
 .خاطر دهيد

    درمـان را مرحلـه بـه مرحلـه          ،مطابق دستورالعمل مكتوب بيمار 
 20هـر    صورت نداشتن دسـتورالعمل مكتـوب،        انجام دهيد و در   

به )  پاف 8در بزرگسالان تا    ( پاف سالبوتامول استنشاقي     4دقيقه  
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 بـا روش    )آسان نفـس  / آسم يار /دم يار (كمك محفظه مخصوص    
 .صحيح گفته شده به بيمار بدهيد

               در صورت عدم پاسخ به درمان و يا بدتر شدن حال بيمار، فورا با
يد و تـا رسـيدن اورژانـس اسـتفاده از            تماس بگير  115اورژانس  

چنانچـه در روسـتا و يـا در         . اسپري سالبوتامول را ادامـه دهيـد      
مناطق دورافتاده هستيد به دنبـال دريافـت كمـك از بهـورز يـا               

 .مراقب سلامت در خانه بهداشت آن منطقه باشيد

هـاي مختلـف و       جدول زير علائم بيمار را در زمان حمله آسـم بـا شـدت             
  :دهد ه در هر مرحله بايد انجام داد را نشان مياقداماتي ك

  كننده حياتتهديد  شديد  متوسط /خفيف

  نفس نفس زدن  مشكل تنفسي واضح  مشكل تنفسي كم
قادر به صحبت كردن در حد بيان 

  يك جمله كامل باشد
 يك جمله كامل را

  .تواند بيان كند نمي
   كلمه را2تا 1در هر نفس بيش از 

  .نمي تواند بيان كند
قادر به راه رفتن و حركت به 

  طرفين
  .مي باشد

كشيدگي پوست بين 
يا قاعده گردن ها  دنده

  .ديده ميشود
  خستگي، گيجي

سرفه يا خس خس ممكن است 
  .داشته باشد

سرفه يا خس خس 
  ممكن است داشته باشد

 غش ،رنگ پوست به رنگ آبي
  كردن

  
  
  

از بيمار سوال كنيد كه آيا آسم 
  دارد؟

   كمك دارد؟آيا نياز به

  
  

  
  
  

ممكن است خس خس سينه يا 
 به داروهاي .سرفه نداشته باشد

  .دهد الاثر پاسخ نمي سريع
در صورت مثبت بودن جواب، به 

بيمار آسمي با انجام مراحل 
  .اوليه آسم كمك كنيدهاي  كمك

  115تماس با اورژانس  115تماس با اورژانس

اقدامات اوليه در حمله   
  .آسم را شروع كنيد

اقدامات اوليه در حمله آسم را 
  شروع كنيد
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  آسم در بارداري و شيردهي
 ممكن است علائـم     اگر بيماري آسم كنترل شده نباشد در دوران بارداري        

. د و موجب خطرات جدي بـراي مـادر و جنـين گـردد             بيماري تشديد شو  
همچنين عدم مصرف يا قطع درمان دارويي آسم در دوران بارداري بـراي             

داروهاي مـورد مـصرف در درمـان آسـم در           . ين خطرناك است  مادر و جن  
 شـيردهي    در دوره  و ماهـه اول بـارداري       3به ويژه بعـد از      دوران بارداري   

در طي دوران بـارداري بـه طـور          شود  مي لذا توصيه . عوارض مهمي ندارند  
مداوم و منظم با پزشك معالج خود مـشورت نمـوده و مـصرف داروهـا را                 

.  بارداري و شيردهي زيـر نظـر پزشـك ادامـه دهيـد      همانند دوران قبل از   
همچنين در طول دوران بارداري ضمن پرهيز از مصرف دخانيات، از قـرار             
گرفتن در معرض دود سيگار و ساير مـواد دخـاني نظيـر قليـان اجتنـاب                 

  .نمائيد
  
  
  
  
  
  
  





 

  ها پيوست
   پيك فلومتري در بزرگسالان مقادير طبيعيـ1پيوست شماره 
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 پيك فلومتري در كودكان و نوجوانان ادير طبيعي مقـ2 رهپيوست شما
  ) سال15زير(

  

 
  

  
  
  
  
  



 

5  4  3  2  1  

5  4   3  2   1  

5  4  3  2  1  

5  4   3  2   1  

   پرسشنامه كنترل آسمـ3پيوست شماره 
  نمره كنترل آسم خود را بدانيد  (ACT) آزمون كنترل آسم

كارهاي معمول خود در محل     انجام   از   آسم  بيماري  چه مدت بخاطر    هفته گذشته  4طي  
                                                             نمرهايد؟ ز ماندهكار، تحصيل يا خانه با

    بيشتر اوقات    تمام اوقات
گاهي 
   اندك زمان    اوقات

      هيچگاه
 ايد؟  چند بار تنگي نفس داشته هفته گذشته4طي 

بيش از يك 
    بار در روز

يك بار در 
    روز

 بار 6 تا 3
    در هفته

  بار2 تا 1
      هرگز    در هفته

خس خس سينه، سرفه، تنگي نفس، ( خود آسم چند بار بر اثر علائم  هفته گذشته4طي 
  ايد؟ نيمه شب يا صبح زودتر از معمول از خواب بيدار شده) درد يا فشردگي قفسه سينه

 شب يا 4
    هفته بيشتردر

 شب 3 تا 2
    در هفته

بار در  يك
    هفته

در  بار2تا1
      گزهر     هفته4طي 

اسپري آبي مانند ( نجات بخش استنشاقي چند بار از داروهاي  هفته گذشته4طي 
  ايد؟ استفاده كرده) سالبوتامول

 بار 3روزي 
    يا بيشتر

 تا 1روزي 
     بار2

 تا 2اي  هفته
     بار3

بار در  يك
      هرگز    كمتر هفته يا

 نيد؟ك  را چگونه ارزيابي مي هفته گذشته4 خود طي آسمكنترل 

فاقد هرگونه 
  كنترل

  
تحت كنترل 
  نامناسب

  
كمابيش 
  تحت كنترل

  
تحت كنترل 

  خوب
  

تحت كنترل 
  كامل

  
  

 سال به بالا كمك كند تـا ميـزان كنتـرل آسـم              12آسم  بيماران مبتلا به    تواند به     آزمون مي اين  
 دور نمره مربوط به هر پرسش را خط بكشيد و عدد را در مربـع سـمت    .ارزيابي كنند خود را   

تفسير عدد حاصـل بـه شـرح        . ها را با هم جمع كنيد       در پايان اعداد داخل مربع    . چپ بنويسيد 
  : باشد ذيل مي

  :25نمره 
شما هيچ علامـت يـا محـدوديت        . است بوده كنترل   تحتكاملاً   هفته گذشته    4در  آسم شما   

در صـورت تغييـر     . توانيد اسپري درماني خود را قطع كنيد        ، ولي نمي  ايد وط به آسم نداشته   مرب
  .اين وضعيت به پزشك خود مراجعه نماييد

  24 تا 20نمره 
تواند بـه شـما كمـك         پزشكتان مي . بوده است نسبي  كنترل  تحت   هفته گذشته    4 در   آسم شما 
  . برسيد كنترل كاملكند تا به

 :20نمره كمتر از 

اي عملي بـراي      تواند برنامه   پزشكتان مي . است هدنبو كنترل    هفته گذشته تحت   4م شما در    آس
  .كمك به بهبود كنترل آسم شما ارائه كند

  1پرسش 
  
  

 2پرسش 
  

  
 3پرسش 

  
  

 4پرسش 

  
  

  5پرسش 

  

 نمره كل

5   4   3  2  1 



 

   نمونه دستورالعمل مكتوب كنترل آسم-4پيوست شماره 
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