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A DOLGOZAT ELOFELTETELEI

* Alégzési elégtelenség az FC-ben a legfontosabb tényezdje a progndzisnak

e Egy jol 6sszeallitott kezelési terv, ami megfelel a beteg életkoranak és klinikai
allapotdnak, jelenleg az egyetlen lehet8ség a beteg allapotanak javulasahoz

* A napi kezelés nyakoldd aeroszolos anyagokkal otthoni kezelésként- ,,home terapy”-
kotelezG részét képezi a kezelésnek, ebbél a szempontbdl az rH-DNA- a legjobb
valasztas

* Sajnos, a gazdasagilag elmaradott orszagokban, mint Romania is, az rH-DNA-s kezelés
kevésbé hozzaférhet6 a tul magas koltségek miatt.

e Ugyanakkor, kiegészit6 kezelésként jél alkalmazhaték a NaCl-os aeroszolos és a
tengeri vagy s6banyai kezelések.

e A NaCl kedvezé hatasat figyelembe véve, a Tehno-Bionic Buzau, Romania elkészitette
a Salin késziiléket, ami a helyiségek levegbjének mesterséges levegbionizalasara
szolgal.

e A modszer lényege: a levegs atpréselése olyan lemezek kozott, amelyeken NaCl
mikrokristalyok taldlhaték, ami mddositja a levegs Osszetételét és minGségét, a sé
szublimalasaval.



A DOLGOZAT CELIA

e Annak klinikai ellen6rzése, hogy a leveg6é mesterséges ionizalasa milyen
hatassal van az FC-ben és kronikus légzészervi betegségben szenvedbkre.

| csoport

e 10 beteg (4 fiu és 6 lany), 5 és 16 év kozottiek (atlag 10,1 év) akiknél
megvaldsitottuk a hadldszoba és nappali leveg6jének ionizalasat

Il csoport

e 8 beteg (3 fil és 5 lany) 5 és 17 év kozottiek (atlag 10,1 év), akiknél a késziilék
s6 nélkil mdkodott

A késziilék naponta 8-10 orat mikodott, 9V- os fesziiltségen.

Minden betegnél folytattuk a hagyomanyos kezelést.
A figyelembe vett paraméterek:
» a beteg altalanos klinikai allapota sajat bevalldsa szerint, vagy kisgyereknél a szll&k
elmondasa szerint.
» alégzérendszer klinikai vizsgalata
» a FEV1 értéke nagyobb gyerekeknél

e Vdlogatdsi szempontok mindkét csoportndl ( 2. dbra)

» el6rehaladott allapotban levs betegek (3 az I. csoportbdl és 2 a Il. csoportbél)-1.abra:
- fert6zés Ps.ae. vagy Staf. aur.

- horg6tagulds

- FEV1<50

» Kozepes vagy jo klinikai dallapotban levé betegek (7 az |. csoportbdl, 6 a Il
csoportbdl)-3.abra:

- légz6szervi felllfertézés nélkdli

- FEV1>50-60%



1. abra- A betegek életkora
2. abra-A betegek klinikai allapota Kbzepes vagy jo allapot
Sulyos kéros allapot

EREDMENYEK

* Azl csoportnal megfigyeltik:

> A klinikai allapot nagymértékd javulasat
A beteg szubjektiv jobb kdzérzete, vagy a szil6k megallapitasa szerint, f6leg az el6rehaladott
allapotban |évé betegeknél.

A betegség tlineteinek objektiv enyhiilése:
- akopet jobb kilriilése, majd csokken a mennyisége
- a hallgatasi zorejek csokkenése
- aFEV1 javulasa (3. dbra)
» A kezelés megkezdése utan egyetlen beteg sem panaszkodott a tiinetek olyan
mértéku feler6sodésére, ami szlikségessé tette volna a kérhazi kezelést.

e Al csoportnal nem észleltiink az I. csoporthoz hasonld valtozasokat (4. abra)

w

abra-l.csoport (FEV1 értékek, kezelés elGtt és utan) 5 éven felili esetek
4. abra-ll.csoport (FEV1 értékek, kezelés el6tt és utan) 5 éven fellli esetek

KOVETKEZTETESEK

* Aleveg6 mesterséges ionizalasa NaCl szublimaldsaval hatékony mddszernek
bizonyult az FC betegek kezelésében

e A moddszer kiegészit6, nem helyettesiti a hagyomanyos kezelést

* Természetes kezelési mad, jél alkalmazhato az otthoni koriilményekhez, nem
veszélyes

e Aranylag olcso kezelési modszer



