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Program realizowany we współpracy 
z firmą AstraZeneca Pharma Poland

Informacja dla rodziców 
uczniów, do których adresowany jest program edukacyjny

„Wolność oddechu – Zapobiegaj astmie” 

Państwowa Inspekcja Sanitarna we współpracy z Polskim Towarzystwem Alergologicznym i Pol-
skim Towarzystwem Oświaty Zdrowotnej oraz firmą AstraZeneca w ramach prowadzenia dzia-
łalności oświatowo – zdrowotnej inicjuje i wprowadza do realizacji w szkołach podstawowych 
program edukacyjny pt. „Wolność oddechu – Zapobiegaj Astmie”.

Program adresowany jest do wszystkich uczniów klas pierwszych, drugich oraz trzecich, a zwłasz-
cza tych, którzy często chorują na infekcje dróg oddechowych, a także do ich rodziców i nauczy-
cieli. 

PROBLEM ASTMY OSKRZELOWEJ U DZIECI

Astma oskrzelowa występuje na całym świecie. Prowadzone badania pozwalają stwierdzić, że 
wzrasta liczba zachorowań w najmłodszych grupach wiekowych. W Polsce jest to także choroba 
dość częsta i występowanie jej zwłaszcza u dzieci ciągle wzrasta. Badania epidemiologiczne 
przeprowadzone w 2003 r. wykazały, że w Polsce choruje około 9% populacji dzieci w zależności 
od regionu kraju, a w grupie dzieci w wieku do 14 lat około 600 tysięcy choruje na astmę oskrze-
lową.

W otaczającym nas świecie występuje wiele substancji i czynników, których nie toleruje nasz or-
ganizm. Nazywamy je alergenami. Astma oskrzelowa jest reakcją na niektóre z nich. W układzie 
oddechowym pod wpływem tych czynników nasila się proces zapalny błony śluzowej. Oskrzela 
reagują skurczem, tak, że przepływ powietrza przez nie jest ograniczony. W konsekwencji u cho-
rego występują trudności w oddychaniu, świszczący oddech, kaszel, duszność. Objawy te wy-
stępują zwłaszcza w nocy lub we wczesnych godzinach rannych, a także po wysiłku fizycznym. 
Powtarzające się stany zapalne dróg oddechowych prowadzą do ich nadwrażliwości, a nawet do 
trwałego uszkodzenia. 

Astma oskrzelowa jest chorobą cechującą się długoletnim przebiegiem i skłonnością do nawro-
tów dolegliwości, które z różnym nasileniem trwają przez całe życie. W zasadzie choroba jest 
nieuleczalna, ale dzięki wczesnemu rozpoznaniu choroby udaje się uniknąć ciężkich stanów 
i zaostrzeń oraz zapobiec nieodwracalnemu uszkodzeniu dróg oddechowych. Dziecko z astmą 
wcześnie wykrytą, prawidłowo leczoną, może żyć i rozwijać się normalnie. Astma nie musi zabu-
rzać fizycznego, psychicznego, społecznego czy intelektualnego rozwoju dziecka. 
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Program realizowany we współpracy 
z firmą AstraZeneca Pharma Poland

DZIAŁANIA PROGRAMOWE

Dzieci objęte programem będą miały wykonane w szkole badania przesiewowe, zmierzające 
do wyodrębnienia grupy dzieci z ryzykiem astmy oskrzelowej. Badania będą miały 3-etapowy 
charakter (ankieta, konsultacja lekarza, spirometria). Przewiduje się, że mniej niż 10% uczniów 
będzie poddanych końcowemu etapowi badań, czyli badaniu lekarskiemu i spirometrii. 

Podstawą badań przesiewowych jest ankieta wypełniana przez rodziców, dotycząca informacji 
o chorobach dziecka oraz jego rodziny. Dzieci, u których na podstawie ankiety zostaną wychwy-
cone skłonności w kierunku astmy zostaną w szkole przebadane przez lekarza alergologa. 
Lekarz może skierować dziecko na specjalistyczne badanie spirometryczne wykonywane poza 
szkołą w ośrodku diagnostycznym, bezpłatnie dla dzieci biorących udział w programie. Rodzice 
powinni towarzyszyć dziecku podczas badań lekarskich w szkole oraz podczas badania spirome-
trycznego. 

Badania spirometryczne będą wykonane przy zastosowaniu nowoczesnych spirometrów. Ba-
dane dziecko wykona kilka oddechów do aparatu, który obliczy parametry funkcji płuc, obecność 
i nasilenie zwężenia w drogach oddechowych. Podczas badania spirometrycznego mierzy się po-
jemność płuc czyli objętość powietrza, jaką nabiera się podczas najgłębszego wdechu i szybkość 
wydechu czyli objętość powietrza, jaką badany wydycha podczas pierwszej sekundy nasilonego 
wydechu. Lekarz specjalista zaproszony do przeprowadzenia badań w szkole oceni uzyskane 
przez dziecko wyniki badania spirometrycznego, a następnie spotka się z rodzicami dzieci, któ-
rych wyniki badania odbiegają od normy i przedstawi zalecenia dotyczące dalszego postępowa-
nia oraz opieki nad dzieckiem z astmą. 

Dzieci, rodzice oraz nauczyciele w trakcie trwania programu otrzymają dodatkowe materiały 
edukacyjne związane z tematyką astmy oskrzelowej. Dodatkowych informacji dotyczących astmy 
oskrzelowej oraz realizowanego w szkołach programu należy szukać na stronie internetowej 
www.wolnoscoddechu.pl.

Podstawą prawidłowo przeprowadzonej akcji przesiewowej jest ankieta. Dla dzieci zagro-
żonych astmą wynik ankiety jest „skierowaniem” do dalszych etapów badania, zmierzających do 
postawienia prawidłowego rozpoznania i wdrożenia fachowego leczenia dziecka. 

Zwracamy się z prośbą do rodziców o wypełnienie ankiety i udzielanie 
rzetelnych odpowiedzi na zawarte w niej pytania. 
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Administratorem danych jest szkoła podstawowa, w której prowadzony jest program. Dane zbierane są w celu wyłonienia dzieci zagrożonych astmą i zostaną przekazane pielęgniarce szkolnej oraz 
lekarzowi, którzy są zaangażowani w udzielanie świadczeń zdrowotnych na rzecz ucznia. Osoba, której dane są zbierane ma prawo dostępu do treści swoich danych oraz ich poprawiania, a dane podawane 
są dobrowolnie.


