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PODZIEL SIE

Przewlekta obturacyjna choroba ptuc rozwija sie najczesciej u 0sob palgcych
papierosy. Niewatpliwie jest to najwazniejszy czynnik ryzyka zachorowania na te
chorobe. Nawet 80% pacjentéw z postawionym rozpoznaniem POChP podaje, ze pali
lub palito papierosy. Zauwazono tez, ze dtugos¢ oraz intensywnos¢ palenia ma
zwigzek z rozwojem chordb odtytoniowych w tym POChP, samoistnego widknienia
ptuc (IPF), raka ptuc i innych, takze chordb uktadu krazenia. Nalezy zwrdéci¢ uwage,
ze wymienione choroby moga wspétistnie¢ z POChP. Dlatego w podstawowych
zaleceniach dotyczacych postepowania w POChP niezaleznie od stopnia
zaawansowania choroby wymienia sie koniecznos¢ zaprzestania palenia. Wazng
korzyscig wynikajacg z takiej interwencji jest potwierdzone w badaniach wydtuzenie
zycia. Chociaz badania wykazaty mniejsza zachorowalno$¢ i umieralnos¢ w grupie
palaczy fajki, takze wodnej oraz cygar w poréwnaniu z palgcymi zwykle papierosy to
| tak byta ona wyzsza niz w grupie nigdy niepalgcych.

Wskaznikiem, ktory jest wykorzystywany w ocenie czynnego narazenia na dym
tytoniowy jest tzw. liczba paczkolat (czyli liczba sztuk Srednio wypalanych
papieroséw na dobe przez okres 1 roku pomnozona przez ilos¢ lat palenia). Pomimo
dyskusji i kontrowersji dotyczgcych poziomu odciecia sugerujgcego wzrost ryzyka
rozwoju choroby zwigzanej z paleniem (zazwyczaj podaje sie > 20 paczkolat),
wskaznik ten brany jest pod uwage nie tylko w badaniach epidemiologicznych, ale
rowniez w trakcie zbierania wywiaddw osobniczych u chorych z problemami
ptucnymi.
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Okazuje sie, ze nie kazdy palacz papieroséw rozwija POChP ciggu swojego zycia.
Dane epidemiologiczne wskazujg, ze zaledwie u ok. 20% palgcych pojawig sie
objawy POChP. Dotychczasowe obserwacje wskazujg na szereg czynnikéw
modyfikujgcych ryzyko wystgpienia POChP u oséb narazonych na tyton. Wymienia
sie wsrdd nich uwarunkowania genetyczne, osobnicze jak i sSrodowiskowe. Niektore z
nich dziatajg ochronnie, inne wptywajg negatywnie prowadzac do ujawnienia sie
mechanizmdéw stymulujgcych zmiany w uktadzie oddechowym. Wyjasnia to
posrednio pojawianie sie POChP u 0s6b, ktére nigdy nie pality. Szacuje sie, ze takich
0s0b jest do 20 % wsrdd chorych na POChP. Czes¢ z nich byta narazona biernie na
dym tytoniowy, zanieczyszczenia pytami zaréwno organicznymi, jak i
nieorganicznymi zwtaszcza w Zle wentylowanych pomieszczeniach np. w miejscach
pracy, ale tez w budynkach mieszkalnych w nastepstwie spalania tzw. biomasy -
drewna, odpaddw roslinnych, odchodéw zwierzecych oraz wegla, szczegdlnie w Zle
funkcjonujacych piecach.

Wsréd zaburzenh genetycznych prowadzacych do rozwoju rozedmy ptuc i objawdw
POChP jest niedobdr alfal- antytrypsyny, gtéwnego naturalnego inhibitora proteaz
serynowych czyli enzymow proteolitycznych z grupy hydrolaz odpowiadajgcych w
ptucach za rozktad biatek macierzy pozakomdérkowej co powoduje utrate
elastycznosci tkanki ptucnej. To bardzo rzadkie, ale stosukowo najlepiej poznane
schorzenie dotyczy jedynie <1% pacjentéw z POChP. Warto jednak o nim pomyslec
jesli objawy rozedmy ptuc pojawiaja sie przed 40 rokiem zycia, wystepujg rodzinnie,
towarzyszg im problemy ze strony watroby. Oprocz badania stezenia alfal-
antytrypsyny (nalezy przy tym pamietac, ze jest to biatko ostrej fazy i w niektérych
przypadkach moze dochodzi¢ do , pseudonormalizacji” tego wskaznika co moze by¢
mylace), dostepne sg badania genetyczne, potwierdzajgce rozpoznanie u pacjenta i
cztonkéw rodziny, dajgce mozliwos¢ okreslenia genotypu niedoboru oraz
wprowadzenia profilaktyki choroby ptuc u cztonkéw rodziny, zwtaszcza dzieci przez
generowanie odpowiednich zachowanh prozdrowotnych jak niepalenie papieroséw,
odpowiednie dobranie Srodowiska pracy wolnego od zanieczyszczen, szczepienia a w
niektérych przypadkach ciezkiego wzrodzonego niedoboru suplementacje
rekombinowanego biatka otrzymywanego z osocza zdrowych ludzi.

Inne zaburzenia zwigzane z pojedynczymi genami kodujgcymi m.in.
metaloporteinazy macierzy zewngtrzkomorkowej, s-transferaze glutationowg czy
zmiany w obrebie podjednostki alfa receptora nikotynowego acetylocholiny sa
znacznie mniej poznane, poza badaniami klinicznymi nie opracowano jeszcze testow
diagnostycznych. Nie ma tez skutecznych metod leczenia.

Zauwazono na podstawie wczesniejszych badan, ze na POChP chorujg ludzie w
pdzniejszym wieku zwykle 50+, chociaz choroba dotyka tez mtodszych. Najnowsze
badania wskazujg na problem niedodiagnozowania tej choroby w grupie 40 - 50 lat.
POChP czesciej wystepuje u mezczyzn, zwtaszcza tych palgcych. Jezeli poddamy
analizie chorych na POChP, ktorzy nigdy nie palili to wsrdd nich dominowaty kobiety.
Ponadto dane z niektérych badan pokazaty, ze kobiety moga by¢ znacznie bardziej
narazone na dziatanie dymu papierosowego.

Nie tyko papierosy moga przyczyniac sie do rozwoju POChP. Wiele czynnikéw
srodowiskowych ma wptyw na aktywacje proceséw niszczacych tkanke ptucng u
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0s6b podatnych. Ekspozycja zawodowa na nieorganiczne pylty, rézne substancje
chemiczne, opary powoduje, ze mogg chorowac rzezbiarze, ogrodnicy,
magazynierzy, slusarze, gdrnicy, hodowcy zwierzat czy rolnicy, nawet jesli nie palili
papieroséw. Wiadomo, ze kumulacja czynnikéw ryzyka bedzie tym bardziej
niekorzystnie wptywac na ptuca.

Narazenie na substancje uwalniane podczas spalania tzw. biomasy, czyli drewna,
odpadéw organicznych, odchoddw zwierzecych czesto na otwartych paleniskach lub
w prymitywnych piecach w niektdrych rejonach Swiata stanowi powazny problem
dajacy zwiekszone ryzyko zachorowania i Smierci z powodu obturacyjnej choroby
ptuc wsrdd kobiet, ktére nigdy nie pality papieroséw. Wynika to zapewne z tego, ze
to one przygotowuja positki i w takich warunkach spedzajg wiele godzin. Podobnie
zauwazono zwigzek pomiedzy zachorowalnoscig na POChP a przybywaniem w Zle
wentylowanych pomieszczeniach opalanych weglem w nieprawidtowo
skonstruowanych piecach.

Dodatkowo wymienia sie tez inne sytuacje, ktére wskazuja na wiekszg podatnos¢ na
rozwiniecie objawéw POChP w przysztosci. Bierze sie pod uwage matg mase
urodzeniowg i zwigzany z nig niedorozwdj ptuc oraz nieprawidtowosci w zakresie
odpowiedzi uktadu immunologicznego. Podobnie czeste zakazenia uktadu
oddechowego, zwiaszcza we wczesnym dziecinstwie, przewlekte zapalenie oskrzeli
oraz kolonizacje niektérymi bakteriami w tym Pseudomononas aeruginosa czy
przebycie gruzlicy mogg nie tyko predysponowac do zachorowania na POChP, ale
rowniez decydowac o jej pdzniejszym ciezszym przebiegu i zwiekszonej
Smiertelnosci. Za niezalezny czynnik ryzyka rozwoju POChP uznawane jest zakazenie
HIV, podobnie jak gruzlica, ktéra jest tez schorzeniem, uwzglednianym w
diagnostyce réznicowej. W procesie diagnostycznym prowadzi sie tez obserwacje czy
za zespot objawdw nie odpowiada astma, ktéra réwniez zaliczana jest do grona
czynnikéw ryzyka POChP.

Bierze sie tez pod uwage zanieczyszczenia powietrza atmosferycznego zwtaszcza
pytami zawieszonymi PM2,5/PM10. Zauwazono ich niekorzystny wptyw na rozwo;
ptuc u dzieci i posrednio na pojawianie sie choréb ptuc u dorostych. Trudnosci
metodologiczne i niescistosci wynikajgce z trudnosci w rozgraniczeniu istotnosci tego
problemu w stosunku do innych czynnikdw ryzyka umieszcza je w grupie mozliwych
przyczyn, ale nie do konca potwierdzonych obok np. niskiego statusu spotecznego i
ekonomicznego pacjentéw. Niektdre doniesienia postulujg rowniez udziat
zanieczyszczeh w generowaniu zaostrzen przewlektej obturacyjnej choroby ptuc.

Podsumowujac mozna powiedzie¢, ze chociaz POChP wymieniane jest w grupie
typowych chordb odtytoniowych to narazenie na szereg innych czynnikdw moze by¢
przyczyng rozwoju tej choroby takze u niepalgcych. Postuluje sie ich udziat w
generowaniu objawdéw i modyfikacji przebiegu u palgcych.

Co warto zapamietac!

 Palenie papieroséw oraz innych wyrobdw tytoniowych istotnie zwieksza ryzyko zachorowania
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na POChP

» POChP moze réwniez rozwingc sie u osoby niepalacej, zwtaszcza jesli byta ona w przesztosci
narazona biernie na dym tytoniowy lub zanieczyszczenia chemiczne powietrza w miejscu

pracy.

 Nieprawidtowy rozwdj ptuc, czeste infekcje w dziecinstwie, wrodzone lub nabyte zaburzenia
odpornosci oraz przewlekte choroby uktadu oddechowego takie jak astma czy gruzlica
stanowig czynniki ryzyka zachorowania na POChP.
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