Astmul Bronsic: Trei Cali, Trei Destine — Ghid pentru o Viata Deplina

Anatomia Crizei: Ce se intampla in plamani?

INFLAMATIE $I
BRONHOSPASM

— Bronchospasm

PERICOLUL INVIZIBIL: _
REMOGELARE BRONSICA

Inflamatia cronica netratata produce fibroza
(cicatrici) si ingrosarea muschilor respiratorii,
modificand irevocabil structura plamanului.

BRONHIE_
NORMALA

Flux de aer :
Dopuri de

mucus dens

Ani 1-5: Adaptarea Nevazuta

Pacientul ignora tusea nocturna
si isi limiteaza efortul crezand ca
"oboseste repede”, in timp ce
inflamatia progreseaza tacut.

Medicament + Servicii Conexe (CNAS)

Abordarea care combina farmacologia cu
kinetoterapia respiratorie, suportul pslhologic

: | educatia terapeutica pentru rezultate
kineto psiho ?naxime.t : i

Strategia GINA 2024: Stingeti Focul ﬁ

Utilizarea combinatiei de corticosterold
inhalator (CSI) si formoterol (terapia MART)
care actioneaza atat ca fond, cat si ca urgenta.

Imunoterapia: “Reprogramarea” Bolii

Singura terapie care modifica istoria naturala a
astmului alergic, inducand tolerania la aiergeni si
prevenind progresia bolii.

Revolutia Terapiilor Biologice (Step 5)

Pentru cazurile severe, anticorpii monoclonali
(anti-igE, anti-iL5, anti-li.4/13) blocheaza specific
mecanismui inflarnatiel, fiind disponibili gratuit prin

Ani 10-15+: Declinul Ireversibil

Apar primele intemari de orgenta
si se instaleaza obstructia fixa
care nu mai raspunde la

medicamentele obignuite. programe nationale.
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