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aklasik olarak her on hastadan birisinde astim, hastalarin meslekleriyle iliskilidir. Astimin bu

sekli "meslek astimi” veya “meslek ile tetiklenen astim” isimleri ile tanimlanir. Meslek astimi; is

yerinde maruz kalinan alerjenler, toksik gazlar ve tozlara bagl olarak ise basladiktan bir sure
sonra ortaya ¢ikar. Astima ait nefes darhigl, oksuruk gibi sikayetler hastaligin baslangicinda sadece is
yerinde ortaya ¢ikarken, zamanla hastalik ilerledikce is yeri disindaki ortamlarda da hastalik belirti-
leri devam edebilir. Meslek ile tetiklenen astim, zaten astimli olan bir hastada calistigr is ortaminda
hastalik belirtilerinin daha da siddetlenmesidir.

Meslek astim hastasina 6rnek olarak bir firin iscisinin yasadiklari asagida 6zetlendi. Liseyi bitirdikten

sonra ekmek firminda bes yildir calisan hastanin son U¢ aydir nefes darligi, hinltili-hisiltili solunum
ve burun akintisi baslamis. Sikayetleri sabah ise geldikten birka¢ saat sonra basliyor, ise gitmedigi
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zamanlarda tamamen kayboluyormus. Astim ilaclari baslanan hastanin sikayetleri ilaclarini duzenli
kullandigl zaman is yerinde azaliyor veya tamamen kayboluyormus. Hastanin meslegi astimi kotu-
lestiren tek tetikleyici oldugu icin en dogru tedavi yontemi mumkuinse isini birakmasi olacaktir. Mes-
lek astiminda maruz kalinan madde veya maddelere karsi hassasiyet gelisme suresi ise basladiktan
sonra sikayetlerin baslamasina kadar gecen suredir ve bu yillar alabilir.

Meslek ile tetiklenen astimda is ortamindaki etkenler hastaligl tetikleyerek hasta Uzerinde olumsuz
etkiler olusturur. Astimin bu sekline bir hasta 6rnegi; iki yildir kuaforde calisan ve ¢ocuklugunda
astim ataklari gecirdigini ifade eden hastadir. Bu hasta, daha sonralari astiminin hafifledigini ve
cok nadir rahatlatici sprey tarzi ila¢ kullandigini ifade ediyor. Ancak iki yil dnce ise basladigl kuafor
salonunda sa¢ boyasl yapilirken nefes darliginin arttigini ve siklikla rahatlaticr ilag kullanma ihtiyaci
oldugunu belirtiyor. Ise gitmedigi giinlerde rahatliyormus. Son alti aydir da solunum yoluyla kullani-
lan kortizonlu ilacinin dozu artiriimis.

s yerinde solundugu zaman nefes borularini tahris eden maddelere cok yogun maruz kalinca
“Irritanlara Bagli Astim” isimli bir hastalik ortaya cikar. Siddetli nefes darligi ve oksurik seklindeki
sikayetler hemen ortaya c¢ikar ve alti aydan daha uzun sure devam edebilir. Ayni maddeye tek-
rarlayan maruziyetlerde astim ataklari gelisir. Bu hastaliga da bir 6rnek verebiliriz. Astimi ve her-
hangi bir hastaligi olmayan 21 yasindaki kaporta iscisi boya s6kme isi icin bes saat boya asindirici
solvent kullanmis. Hemen sonrasinda baslayan oksuruk, nefes darligi, hirilti ve goguste sikisma
sikayetleriile acile basvurmus. Ev kadinlarinin kapal ortamda ¢ok yogun ¢camasir suyu ve tuz ruhu
kullanimi sonrasinda aniden baslayan nefes darligi, okstrtk ve hiriltil solunum bu hastaligin diger
bir drnegidir.

Astim i¢in risk faktorleri taslyan baslica meslek gruplari; firincilik, pastacilik, hayvan laboratuarlarin-
da calisma, veterinerlik, deterjan endustrisi, tekstil sanayi, saglik hizmetleri, boyacilik, mobilyacilik,
kuaforltk ve metal sanayiidir. Bu meslek gruplarinda astimi kotulestiren veya astimi baslatabilecek
¢ok sayida madde maruziyeti sz konusudur.
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Astim tanisi konulan her eriskin hastada detayli meslek oykusu alinmalidir. Hekim tarafindan has-
tasina “ne is yapiyorsunuz?” ya da “ne isler yaptiniz?” sorulari yoneltildigi zaman, hastanin meslek
gecmisini hekimine ¢ok detayli olarak ve tarihsel sureci de belirterek anlatmasi gerekir. Hastanin is
ortamlari konusunda verecegi bilgilerle astim ile meslek arasindaki iliski ortaya konmus olur. Asti-
min is ortami ile iliskisini saptamak icin is ortami disinda ve is ortaminda basit bir cihaz (PEFmetre)

ile “tepe akim hizi” dl¢Umleri yapilir. Hastanin yapacagi dl¢timler astim ile is ortami arasindaki iliskiyi
cok net olarak ortaya koyar.

Meslek astimi veya meslekle tetiklenen astim tedavisinde ilaglarin kullanimi disinda isi birakmak

esastir. Ancak isin birakilmasi mumkun degilse is ortami duzenlemeleriile maruziyetin azaltiimasina
yonelik etkin havalandirma ve hava temizleyicileri kullanimi gibi dnlemler alinmalidir.
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