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ΕΙΣΑΓΩΓΗ- ΣΚΟΠΟΣ 

 Το κλασματικό εκπνεόμενο μονοξείδιο του αζώτου (FeNO) είναι ένας μη επεμβατικός 

δείκτης της  ηωσινοφιλικής φλεγμονής των αεραγωγών και έχει χρησιμοποιηθεί για την 

παρακολούθηση του άσθματος.  

Στην μελέτη αυτή  αξιολογούμε τα χαρακτηριστικά της διακύμανσης του  FeNO από την 

προσχολική έως τη σχολική ηλικία παράλληλα με τη δραστηριότητα του άσθματος. 

ΜΕΘΟΔΟΙ  

167 παιδιά με άσθμα και 66 υγιείς μάρτυρες συμπεριελήφθησαν στη διετή προοπτική 

μελέτη του PreDicta που αξιολόγησε την επιμονή  του συριγμού / άσθματος σε παιδιά 

προσχολικής ηλικίας. 

Πληροφορίες σχετικά με τη δραστηριότητα άσθματος / ρινίτιδας, λοιμώξεις και ατοπία 

καταγράφηκαν κατά την έναρξη. Οι επισκέψεις παρακολούθησης πραγματοποιήθηκαν σε 

διαστήματα 6 μηνών στην ομάδα των παιδιών με άσθμα  καθώς και κατά την  έξαρση 

συμπτωμάτων άσθματος  / η κρυολογήματος όπως   και 4-6 εβδομάδες αργότερα ,στην 

ανάρρωση . 
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ΑΠΟΤΕΛΕΣΜΑΤΑ  

Λήφθηκαν 539 μετρήσεις FeNO στα  παιδιά με άσθμα  και 42 στην ομάδα ελέγχου. 

Κατά την έναρξη της μελέτης, το FeNO δεν διέφερε μεταξύ των ομάδων (διάμεσος 

αντίστοιχα, 3,0 έναντι 2,0 ppb). Οι τιμές FeNO στους 6, 12, 18 και 24 μήνες (αντίστοιχα 4.0 

CI: 0.0-8.6, 6.0 CI: 2.8-12.0, 8.0 CI: 4.0-14.0, 8.5 CI: 4.4-14.5 ppb) αυξήθηκαν με την ηλικία 

p<0,001) και ατοπία (p = 0,03). Το FeNO δεν αυξήθηκε σημαντικά μεταξύ της επίσκεψης 

έναρξης(ασυμπτωματική) και την επίσκεψη έξαρσης των συμπτωμάτων (p:0,32), ενώ 

μειώθηκε σημαντικά  κατά την ανάρρωση  (p = 0,007).Οι δείκτες της δραστηριότητας  της 

νόσου, όπως τα επεισόδια συριγμού  και οι ημέρες με άσθμα, συσχετίστηκαν με αυξημένες 

τιμές FeNO κατά τη διάρκεια της μελέτης (όλες οι τιμές p <0,05). 

ΣΥΜΠΕΡΑΣΜΑΤΑ 

 Η ηλικία, η ατοπία και η δραστηριότητα του άσθματος   είναι σημαντικοί  και καθοριστικοί 

παράγοντες του   FeNO στα παιδιά προσχολικής ηλικίας. Η διαχρονική και εξατομικευμένη 

αξιολόγηση  του FeNO μπορεί να είναι πολύτιμη για την παρακολούθηση των παιδιών με 

υποτροπιάζοντα συριγμό ή ήπιο άσθμα. 

 


