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Astma – mapowanie zachowań terapeutycznych lekarzy, luty 2019
D8. Kiedy/ u jakich pacjentów, w jakich sytuacjach klinicznych dołącza Pan/i krótkodziałające beta2-mimetyki (SABA) do terapii lekami złożonymi COMBO z formoterolem? – pytanie otwarte
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Profil pacjenta na terapii COMBO zawierającej formoterol, któremu lekarz dołącza krótkodziałające beta2-
mimetyki (SABA) 

Lekarze, którzy dodają do terapii COMBO zawierającej 
formoterol krótkodziałające beta2-mimetyki (SABA)

Lekarze dołączają krótkodziałający
beta2-mimetyk do terapii COMBO 
z formeterolem pacjentom z astmą 
niekontrolowaną. Lekarze POZ często 
dołączają SABA także przed wysiłkiem 
(astma wysiłkowa).
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Profil pacjenta na terapii COMBO zawierającej formoterol, któremu lekarz dołącza 
krótkodziałające beta2-mimetyki (SABA) 

Uwagi:
1) Wyniki posortowano po specjalizacji alergolog

Alergolodzy (n=63) Pulmonolodzy (n=72) Lekarze POZ (n=96)
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Brak kontroli astmy / zaostrzenia / lek ratunkowy

Preferencje pacjenta

Wysoka dawka leku do stosowania przewlekłego

Astma wysiłkowa

Jeśli pacjent brał wcześniej / przyzwyczajenie
pacjenta

Gdy lek nie ma wskazań do stosowania
przewlekłego i doraźnego

Astma ciężka

Sporadyczna potrzeba SABA

Grzybice jamy ustnej

Nie stosuję przy terapii SMART

Brak konieczności płukania gardła po inhalacji

Doświadczenie własne / skutecznosć

Pacjenci leczeni wiele lat

Ze względu na cenę

U dzieci

Nie wiem / trudno powiedzieć


