Recomandari importante ale Comisiei de Specialitate Alergologie si Imunologie Clinica

e A

pentru pacientii cu alergii respiratorii in timpul pandemiei COVID-19

e Pacientii cu astm si rinitd alergica sunt ingrijorati in timpul pandemiei actuale, dar nu trebuie sa intre in
panica si trebuie sa se informeze din surse oficiale, documentate si actualizate constant, despre infectia
cu noul coronavirus (SARS-CoV-2) care poate induce boala numitd COVID-19. Informatiile furnizate
de sursele oficiale, de incredere, se bazeaza pe cele mai bune date disponibile la momentul actual.

¢ Desi persoanele cu alergii respiratorii, in special astm, pot fi considerate ca avand un risc posibil mai
mare pentru COVID-19, din fericire, datele disponibile pana in prezent arata ca aproape toti acesti
pacienti nu sunt de obicei sever afectati. In plus, date preliminare au sugerat ci bolile alergice
respiratorii nu par a fi factori de risc pentru infectia cu noul coronavirus.

e In prezent nu exista tratament specific sau vaccin pentru a preveni infectia cu noul coronavirus care
poate induce COVID-19. De aceea, cel mai bun mod de a evita infectarea si imbolnavirea este de a evita
expunerea la virus. Mentinerea distantei sociale si practicarea unei igiene optime respiratorii, a mainilor
si fetei trebuie respectate conform recomandarilor Organizatiei Mondiale a Sanatatii [www.who.int] si
ale Ministerului Sanatatii [www.ms.ro], pentru ca sunt cele mai eficiente modalitati de protejare.

¢ Se recomanda mentinerea masurilor de profilaxie pentru reducerea expunerii la aeroalergene de interior
si exterior sensibilizante, agenti poluanti, inclusiv fum de tigara, ca factori de risc pentru exacerbari.

e Este important ca pacientii cu alergii respiratorii sa continue sa 1si administreze medicamentele pentru
astm si rinitd alergica, asa cum i-au fost prescrise. Pacientii trebuie sa urmeze planul de actiune stabilit
cu medicul curant si sa se asigure c¢d poseda la domiciliu suficiente medicamente, cu mentinerea
aproviziondrii in vederea respectarii tratamentului pentru controlul simptomelor si reducerea riscurilor.

e Pacientii cu astm trebuie sa continue medicatia antiastmatica inhalatorie, inclusiv corticoterapia
inhalatorie, asa cum au fost prescrisd de medicul curant.

e Inhalatoarele presurizate cu doze masurate (pMDI) utilizate ca flacoane presurizate dozatoare cu sau
fara spacer (dispozitive de expansiune care la domiciliu sunt de uz strict personal) si dispozitivele cu
pulbere uscata vor fi utilizate In continuare conform indicatiilor anterioare.

o In exacerbirile acute ale astmului, va fi evitata la domiciliu si, pe cat posibil, intraspitalicesc, folosirea
nebulizatoarelor din cauza riscului crescut de diseminare la membrii familiei, la alti pacienti si personal
medical a noului coronavirus care poate induce COVID-19.

o In exacerbirile acute severe ale astmului, pacientii pot fi tratati cu curd scurti de corticosteroizi orali,
conform planului de actiune, pentru a preveni consecinte grave.

e Pacientii cu rinita alergica trebuie sa 151 administreze in continuare tratamentul cu corticosteroizi nazali,
asa cum a fost prescris de medicul curant.

o In prezent, nu existd dovezi care si sustina faptul ca tratamentul cu corticosteroizi topici intranazali sau
inhalatori (inhalatoare de uz personal), antihistaminicele H; sau medicamente biologice aprobate pentru
astmul sever au efect de crestere a riscului de contractare a noului coronavirus care induce COVID-19.

e In general, nu trebuie modificate sau oprite tratamentele pentru alergiile respiratorii fard a discuta cu
medicul curant alergolog, pneumolog sau specialist ORL, dupa caz.

¢ Dacd tratamentul pentru astm sau rinita alergica este oprit sau modificat, exista riscul ca boala sa se
deterioreze, ceea ce poate sd impunad pentru astm tratament de urgenta sau chiar internare la spital.



e Este importanta pastrarea legaturii cu medicul specialist curant si medicul de familie, inclusiv prin
consultatii la distantd sau telemedicind. Pe toatd perioada stdrii de urgenta, sunt suspendate internarile
pentru tratamente si investigatii medicale care nu reprezinta urgenta si pot fi reprogramate, din toate
unitatile sanitare cu paturi, publice si private, precum si consultatiile si tratamentele care pot fi
reprogramate sau sunt programabile, 1n toate structurile ambulatorii. Testele de spirometrie de rutina,
precum si alte manevre de evaluare a functiei pulmonare care pot favoriza tusea si generarea de aerosoli,
sunt suspendate 1n aceasta perioada pentru a reduce riscul de transmitere virala.
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