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HER VIZING AKSI KANITLANA KADAR ASTIMDIR !

HER VIZING ASTIM DEGILDIR !




Vizing infantlarda heterojendir:

-farkli riskler farkl prognozlar

Genetik ve gevre etkilesimi ve bunlarin gelismekte olan immdin ve
solunum sistemi lizerine etkileri ve zamanlamasi

-Intrauterin ve perinatal olaylar



Astim erken ¢cocuklukta baslar

Persistan astimlarin %25'i < 6 ay
7%75'i < 3 yas
780'i < 6 yasindan énce vizing epizodu

Kronik hava yolu obstriksiyonu riski bebeklikten bu yana vizing
tarifleyen persistan astimi olan okul ¢ocuklarinda daha fazladir.

Astimda erken girisim hastaligin prognozunu etkileyebilir



Dogumdan itibaren kohort ¢alismalar

e Tucson Children’s Respiratory Cohort 1980 (n=1246)
 Isle of Wight 1989 (n=1456)

* Multicenter Allergy Study Group 1990 (n=1314)



Vizingli ASYI ve astim i¢cin muhtemel risk faktorleri

Cinsiyet

Dogum agirhg

Ebeveyn yasi

Ailede astim

Genetik

Kardes sayisi

Kres

Beslenme: anne siiti/biberon
Ev hayvanlari

Hamilelikte sigara igimi

Pasif sigara igimi

Atopik duyarlanma

Immiin fonksiyonlar

Solunum fonksiyon tesleri (SFT)
Havayolu reakfivitesi



Degerlendirme:

3 yasindan énce vizingli ASYI
Serum Ig E

Periferik kan eozinofilisi
SFT

Solunum anketleri

Deri testi

Brons hiperreaktivitesi

Zirve akim degiskenligi ( PEF)



TUCSON KOHORT:
Hig vizing gozlenmeyen infantlar: ~ % 51
Gegici vizingi olan infantlar: ~ % 20

Persistan vizingi olan infantlar: ~ %29



Persistan vizing:
Vizingin baslama yasi

- erken baglangi¢ (< 3 yas ve 6 yasinda hala vizingi olanlar)
—> 0/014

» ge¢ baslangi¢ (> 3 yasindan sonra baslayan ve 6 yasinda
hala vizingi olanlar) - %15

Atopi varhgi ( 6 yasinda epidermal deri testi)
*Atopik persistan — %60

‘Nonatopik persistan —7%40



Tucson kohortunda saptanan vizing fenotipleri

Gegici erken vizing
Non atopik vizing

Atopik vizing ( Astim)



Vizing prevelansi

Transient -
Wheezers

Wheezing Prevalence

Non-Atopic Asthma
Wheezers /—L——-““
g
V

Age in Years



Gegici erken vizing

1 yasinda vizinglerin %80'i
2 yasinda vizinglerin %60’

3 yasinda vizinglerin %40’



Gegici erken vizing

Ailede astim 6ykusi yok
Atopik egzema yok
Eozinofili yok

Yiksek Ig E yok

Brons hiperreaktivitesi yok

PEF degiskenligi yok



Gegici erken vizing risk faktorleri

Hamilelikte sigara igimi

Anne yasinin kiigik olmasi




Gegici erken vizing risk faktorleri

Premattrite

Disuk dogum agirhg:




Gegici erken vizing risk faktorleri

Pasif postnatal sigara maruziyeti



Gegici erken vizing risk faktorleri

Kres




Gegici erken vizingde patoloji: premorbid diisik SFT

Dogumda ilk ASYT éncesi
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Gegici erken vizing

Klinik: < 3 yag vizingli ASYT
Prognoz: 6 yas vizing %60'inda yok
11 yas vizing yok

Erigkin ? R




Gegici erken vizing

SFT prognozu
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Nonatopik Vizing

Persistan vizinglerin %40

Transient Non-Atopec Asthma
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Nonatopik Vizing

Maternal astim

Atopik egzema yok
Eozinofili yok

Daha disiik Ig E

Atopik duyarlanma yok
Brons hiperreaktivitesi yok

PEF degiskenligi v



Nonatopik vizing risk faktori

ASYT etyoloji: RSV (+)
RSV (+) grupta vizing prevelansi 6 yasinda 3-5 kat fazla
Artmis vizing riski yasla azaliyor, 13 yasindan sonra onemsiz

RSV (+) olanlarin 6 ve 11 yasinda prebronkodilatér SFT leri RSV(-)
olanlara gore disik

6 ve 11 yasinda bronkodilatére yanit RSV (+) olanlarda RSV(-) olanlara
gore daha iyi

6 ve 11 yasinda postbronkodilator SFT RSV (+) ve RSV(-) olanlarda ayni

JACT 2003,111(4):1-15



Nonatopik vizing patoloji: Hava yolu tonus kontroliinde bozukluk

Nonatopik vizing




Nonatopik vizing patoloji: Hava yolu tonus kontroliinde bozukluk

Premorbid ?
RSV(+) ASYI sonrasi ?

Prognoz: 11-13 yas arasi remisyon

Transient Non-Atopsc Asthma
Wheezers Wheezers L

Wheezing Prevalence

Age in Years



Atopik Vizing (Astim)

Persistan vizinglerin %60

Transient Non-Atopsc Asthma
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Atopik Vizing

* Parental astim oykisi v

» Allerjik duyarlanma ( aeroallerjen )
- Allerjik rinit

+ Atopik egzema v

- Eozinofili ¥

* Yiksek IgE v

* Brons hiperreaktivitesi v



Atopik Vizing

Erken atopik vizing (<3 yas ve  Geg atopik vizing (>3 yas ve 6

6 yasinda hala vizingi olanlar) yasinda hala vizingi olanlar)
SFT daha kott *  SFT daha iyi
BHR daha agir *  BHR daha hafif

Ig E daha yiiksek - Ig E daha az yiiksek
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Wheezing Prevalence

Age in Years



IgE

Aeroallerjen duyarhlik
Vizingli ASYTI prevelansi
Astim tanisi

Astim remisyon

Ailede astim

Nonatopik - Atopik Vizing

Daha diistik Yiksek
Yok Var
l.yas 3.yas
Daha erken Daha geg
Daha erken Daha geg

Anne Anne- baba



Vizing fenotipleri igin risk: Anne sigara igimi
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Vizing fenotipleri igin risk: 9. ayda serum Ig E seviyesi
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Vizing fenotipleri igin risk: kardes sayisi ve kres

Percentage of Children
with Frequent Wheezing

p=0.02 A One or no siblings and no day care
4  Two or more siblings or day care
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Vizing fenotipleri igin risk: periferik kan eozinofili
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Vizing fenotipleri igin risk: SFT

ilk 6 ayda SFT 6 yasinda SFT
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Vizing fenotiplerinin SFT prognozu
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Persistan vizing risk faktorleri

Risk artar: Risk azalir:

Erken atopik duyarlanma Bebeklikde diger ¢ocuklarla temas

Ozel aeroallerjen ile * Ev hayvanlari ile temas
duyarlanma ( perrenial ?)

Ciftlik hayvanlari ile temas
Eozinofili



Eosinophils (%)
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Vizing fenotipleri: inflamasyon
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Vizing fenotipleri: inflamasyon
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Astim belirleyici indeks ( Asthma predictive index)

Erken vizing: Ilk 3 yilda en az 1 vizing episodu
Erken sik vizing: Ilk 3 yilda en az 3 vizing episodu
Major kriter Minor kriter

1. Ailede doktor tanili astim 1. Eozinofili ( >%4)
2. Doktor tanili egzema 2. Soguk alginhigi olmadan vizing
3. Doktor tanili allerjik nezle

LOOSE INDEKS: erken vizing + 1 majér veya 2 mingr kriter

STRINGENT INDEKS: erken sik vizing + 1 majér veya 2 minér kriter

AJRCEM 2000,162:1403-1406
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Astim belirleyici indekslerin gtivenilirligi

SEMSITIVITY, SPECIFICITY, POSITWE PRECICTIVE VALUE, AMD NEGATIVE
PREDICTIVE VALUE OF THE LOOSE INDEX FOR THE PREDICTION GF ASTHMA
FOR ACTIVE ASTHMA AT YR & YR 8, YR 11, AND ¥R 13 SURVEYS

R sanstivity spectiicity Pesltive p Value Magatlive p Value
Acthve Asthima (95% C[) o 195% Cl) O (959 Cl) B (950 CI) %% (955 C1)
ALYrén = 9213 55(3.58.4) 56.6 (53.3-59.9) &0.8 (78.3-83.3) 26.2 (23.4-29.0) 93.9 (92 4-95.4)
ALYTE(n = 776} 4.4(2 B-6.8) 50.5 (47, 0-54.0] 411 (78.3-83.%) 29.4 (26.2-32.6) 21.3 [B9.3-93.3)
ALYr11 in = Ba1) 2.6(1.8-3.8) 40,1 (36, B-43.4] 79.6 (76.9-82 3) 271 (24.1-30.13 B87.5 (B5.3-89.7)
ALYr130n = 6443 30601546 39,3 (35.543.1) A2.1 (F9.1-85.1) 3.7 (2B 1-35.3) B6.5 (B3.5-80.1)
Inat kast one surey
in =651} 39(2.7-5.7) 41.6 (37 B45.4] 847 (B1.9-87.5) 59.1 (55.3-629) F3.2 169 B-Fh6.4)

*p < 0000 between positive versus negative loose index for prediction of asthma for active 2sthma at each sureey.

SEMSITIVITY, SPECIHCITY, POSITIVE PREDICTIVE VALUE, AMD MEGATIVE

PRECICTIVE VALUE ©F THE STRINGENT IMDEX FOR THE PRECHCTION OF
ASTHMA FOR ACTIVE ASTHMA AT YR 6, YR 8 YR 11, AND YR 13 SURVEYS

QR sensitlsity spadficity Postlva pyvalue Megathe pVale
Active Asthma L5955 C1) B (959 CIJ % (95% CI) S 95 CI) % (95% CI)
ALYr6in = 937) 2.8 (5.6-17.7) 275 (24.6-304) 6.3 (95.1-97.5) 47.5 (44.3-50.7) 916 (BR.B-H3.4)
ALYrE(n = 775} SER-1N.2) 163 {13, 7-1859) P67 (F54-98.0) 43,6 (40.1-47.1} &8, 2 (B5.9-90.5)
ALYr11(n = B7&) 4.3 (2.4-7.8) 15.0(12.6-174) 6.1 (74.8-97 .4} 42.0 (38.745.3) AL G IB33-47 W
ALYT13En = 6533 87 (2.B-11.6) 14.8{12.1-17.5} GFOIREF-H8.3) 51.5(47.7-55.3) 4.2 (B1.4-87.0)
Inat kast ore sumey
(n = 6593 7.1E3.514.1) 15.7 {(12.9-18.5) 974 196 2-98.6) T6.6(73.4-79.8) 683 (64, 7-71.9)

*p oo QOGO bebaeen positive wersus negative stringent index for the preciction of asthma for active asthma at each sureey.,

AJRCCM 2000.162:1403-1406



ASTIM BELIRLEYICI INDEKS -1

Loose indeksin duyarliliginin daha yiiksek
olmasi gocukluk ¢agi astimlarin semptomlarinin
erken hayatta daha hafif, ilerleyen yasla ise

daha agir oldugunu distindirmektedir.



ASTIM BELIRLEYICI INDEKS -2

Bu anlamda erken hayatta astimi olan ve semptomlari
ileri yasta da devam edecek persistan astimlilar

belirlemek loose indeksi kullanarak daha olasidir.



ASTIM BELIRLEYICI INDEKS - 3

Ancak loose indeks semptomlar: 3 yasindan
sonra baslayan ve ileri yasta da devam eden

astimlilar: (late onset wheezer) belirlemez.



ASTIM BELIRLEYICI INDEKS -4

Loose indeks 6zellikle erken yasta baslayan

astimli gocuklarin ¢ogunu belirler.



ASTIM BELIRLEYICI INDEKS -5

Loose indeksi (+) olan cocuklarin %40
VE

Stringent indeksi (+) olanlarin ise 7%25'i

ASTIM GELISTIRMEYECEKTIR |



Isle of Wight kohort
Persistan vizing risk skorlama sistemi

*Ailede astim oykisu

‘Hayatin ilk 2 yilinda rekiirren ASYI

‘Hayatin ilk yilinda rekirren nasal semptomlarin yoklugu
*4 yasinda atopik duyarlanma

Risk skoru >3 olan gocuklarin 10 yasinda persistan vizing

olasiligi, transient vizing gelistirme olasiligindan en az
3 kat daha fazla

Risk skoru 4 olan gocuklarin persistan vizing olasiligi %83

Risk skoru O gegici erken vizingi %80 olasilikla belirleyebiliyor.

Eur J Respir 2003:22:767-771



