Streszczenie w jezyku polskim

Czynniki wptywajace na poprawno$¢ techniki inhalacji lekéw wziewnych u
chorych na astmg¢ lub POChP.

Astma oraz przewlekta obturacyjna choroba ptuc (POChP) stanowig jedne z najczestszych
przewlektych chorob phluc na $§wiecie. Podstawa leczenia powyzszych chordb jest stosowanie
lekow wziewnych w formie inhalatorow. Pomimo postgpu medycyny oraz coraz lepszych
technologii liczba btgddéw popetnianych przez chorych w technice inhalacji lekow wziewnych
od lat nie maleje, co ogranicza osiggane efekty leczenia oraz wptywa na nizsza jakos$¢ zycia
chorych. Celem tej pracy doktorskiej byta analiza czynnikow wpltywajacych na poprawnosé

techniki inhalacji lekow wziewnych u chorych na astm¢ lub POChP.

Niniejsza rozprawa doktorska jest oparta na cyklu 3 prac: 1 pracy pogladowej oraz
2 pracach oryginalnych. Wstep do rozprawy doktorskiej oparty jest na pracy pogladowej
“Najczestsze btedy popetniane przez chorych w technice inhalacji lekow wziewnych”. W pracy
korzystajac z aktualnej literatury przedstawiono rodzaje inhalatorow dostepne w leczeniu
chorych na astme 1 POChP, ich wady oraz zalety, omdwiono najczg¢$ciej popetniane bledy przez
chorych stosujacych leki wziewne oraz zaprezentowano czynniki konieczne do rozwazenia

przy wyborze odpowiedniego inhalatora dla pacjenta.

Obie prace oryginalne poswigcone zagadnieniu prawidlowej techniki inhalacji lekow
wziewnych u chorych na astm¢ 1 POChP byly przeprowadzone w Klinice Chordb
Wewngetrznych, Pneumonologii i Alergologii Warszawskiego Uniwersytetu Medycznego
po uzyskaniu zgody komisji bioetycznej (KB/68/2019) oraz §wiadomej zgody od kazdego

chorego bioracego udziat w badaniu.

W pracy pt. “Expectations versus reality in inhalation technique. A case -control study of
inhalation technique in patients with asthma or COPD” w grupie 180 chorych analizowano
liczne dane mogace wplywaé na sposob przyjmowania lekow wziewnych przez chorych.
Technike inhalacji lekow wziewnych oceniano przy pomocy listy najczestszych btedow,
4 stopniowej skali oceniajgcej poprawno$¢ techniki inhalacji oraz oceniajgc maksymalny

przeptyw wdechowy (PIF) kazdego pacjenta.

Wyniki pracy potwierdzily, ze wigkszo$¢ chorych na astm¢ 1 POChP przyjmowata leki
wziewne nieprawidlowo (112/180 pacjentow (62,2%)), przy czym pacjenci stosujacy

inhalatory ci$nieniowe (MDI) istotnie rzadziej przyjmowali leki wziewne poprawnie



w porownaniu do chorych stosujacych inhalatory proszkowe (DPI): w grupie pacjentow

stosujacych MDI 52/140 (37,1%) a wérod pacjentow stosujacych DPI 77/110 (70%), (p<0,001).

Wsrod czynnikéw potencjalnie mogacych wplywaé na technike inhalacji lekoéw
wziewnych, nie stwierdzono réznic pomiedzy pacjentami prawidtowo i nieprawidtowo
przyjmujacymi leki ze wzgledu na wiek, pte¢, poziom edukacji, motywacj¢ do leczenia,
wspotwystepowanie choréb wzroku, shuchu, zaburzen poznawczych oraz zawansowanych

zmian zwyrodnieniowych stawow rak.

Natomiast niewystarczajaca edukacja w zakresie techniki inhalowana lekéw wziewnych
byla jednym z gléwnych czynnikow wplywajacych na niski odsetek chorych prawidtowo

stosujacych leki wziewne.

Praca pt. “Limitation of the effectiveness of inhalation training in patients with asthma and
COPD” miata na celu oceng skutecznos$ci szkolenia techniki inhalacji w badanej grupie chorych
z astmg i POChP bezposrednio po szkoleniu oraz poszukiwanie czynnikéw wplywajacych
na skutecznos$¢ takiego szkolenia. Podczas badania kazdy chory popetniajacy bledy podczas
przyjmowania lekéw wziewnych, odpowiednio 131 pacjentéw stosujacy inhalatory MDI oraz
79 chorych stosujacych DPI, zostalo przeszkolonych z prawidtowe;j techniki inhalacji lekow.
Szkolenie poprawito technike inhalacji lekéw u 112/131 chorych stosujacych MDI (85,5%)
oraz 67/79 przyjmujacych leki w inhalatorach DPI (84,8%), (p=0,892).

W jednoczynnikowym modelu regresji stwierdzono, iz poprawa techniki inhalacji
lekow wziewnych chorych stosujacych inhalatory typu MDI byta zalezna od wieku oraz rodzaju
choroby obturacyjnej- pacjenci w starszym wieku oraz chorzy na POChP osiggali gorsze efekty
szkolenia techniki inhalacji w stosunku do 0s6b mlodszych 1 chorych na astme. U chorych
stosujacych inhalatory typu DPI czytanie ulotek informacyjnych lekow wziewnych (80,6%
vs 50%, p=0,022) oraz dobra samoocena wtasnej techniki inhalacji lekow (97% vs 75%,
p=0,025) byty predyktorami lepszej odpowiedzi na szkolenie techniki inhalacji lekow

wziewnych.



