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KRATAK SADRŽAJ
Uvod  Bronhi­jalna ast­ma je najče­šća hronič­na bolest mladih, i u sve­tu je tokom posledwe dve de­ce­ni­je zabe­le­žen porast 
we­ne pre­valenci­je. 
Ciq rada  Ciq rada bio je utvrđi­vawe pre­valenci­je ast­me kod stude­nata Be­ogradskog uni­verzi­te­ta, kao i we­ne re­gi­onal­
ne di­stri­buci­je u odnosu na me­sto stalnog boravka stude­nata.
Metod rada  Anali­zi­rani su podaci 118.342 studenta (ži­vot­ne dobi od 19 do 23 godi­na), pri­kupqe­ni godi­šwim si­ste­mat­
skim pre­gle­dom pri­li­kom upi­sa na fakulte­te. Ispi­ti­vawe je obavqe­no u Zavodu za zdravstve­nu zašti­tu stude­nata u Be­ogra­
du. Obole­li­ma od ast­me smatrani su oni studenti koji su dali potvrdan odgovor na pi­tawe „Da li se le­či­te ili ste le­če­ni 
od bronhi­jalne ast­me?”. Razmatrani su podaci o ži­vot­nom dobu, polu, me­stu stalnog boravka i pušač­koj navi­ci.
Rezultati  Utvrđe­na pre­valenci­ja ast­me iznosi­la je 3680/100.000, uz trend blagog porasta u posledwih ne­koli­ko godi­na 
(od 2,96% do 4,05%) (F=42,427; df=4; p<0,01). Ast­ma je če­šća kod že­na (57%) ne­go kod osoba muškog pola (43%) (χ2=91,189; df =1; 
p<0,01). Uoči­li smo da ne­ka ge­ografska područ­ja odli­kuje pove­ćana pre­valenci­ja ast­me, što ovu pojavu pre­poručuje za po­
drobni­je istraži­vawe. Ne­mali deo studentske populaci­je spada u pušače (χ2=236,781; df=1; p<0,01), me­đu koji­ma se mogu na­
ći i obole­li od ast­me. Svaki tre­ći student je pušač (χ2=8,141; df=1; p<0,01).
Zakqučak  Pre­valenci­ja ast­me u student­skoj populaci­ji iznosi 3,68%, uz pri­me­tan trend we­nog porasta posledwih godi­
na. Bolest je če­šća kod osoba ženskog pola. Ovo istaži­vawe je, u domaćim okvi­ri­ma, pi­onirski poduhvat na poqu izučava­
wa uče­stalosti bronhi­jalne ast­me kod mladih odraslih osoba.

Kqučne reči: ast­ma; studenti; pre­valenci­ja

UVOD

Bronhijalna astma je najčešća hronična bolest 
dece i mladih odraslih osoba. Tokom posledwe dve 
decenije u svetu je wena prevalencija u porastu, 
što se bar jednim delom može objasniti poveća
wem senzibilizacije na alergene otvorenog i zatvo
renog prostora, mogućim sinergističkim efektom 
pasivnog pušewa cigareta u detiwstvu i aerozaga
đewem kao posledicom industrijalizacije [1]. Pre
valencija astme kod dece demografski varira i to
kom vremena se mewa. Utvrđeno je, na primer, da je 
u Velikoj Britaniji prevalencija simptoma svira
wa u grudima kod dece od 13 i 14 godina bila oko 
14% u toku 1996. godine, dok se 1997. godine u istoj 
dobnoj grupi povećala na 32%. U Sjediwenim Ame
ričkim Državama je procewena prevalencija ast
me u toku 1997. godine iznosila 22%, dok je na No
vom Zelandu iste godine ona bila 30% [2]. Takođe, 
tada je uočen i porast prevalencije astme kod odra
slih osoba, koji je ipak bio mawe izražen nego onaj 
u dečjoj populaciji [3].

U geografskoj, regionalnoj perspektivi ispoqa
vaju se osnovne razlike prevalencija astme, bron
hijalnih senzitivnosti i atopijskih konstituci
ja. U zemqama engleskog govornog područja prevalen
cija astme je visoka, dok je ona niža u mediteran
skim i istočnoevropskim zemqama [4]. Prema poda
cima o prevalenciji astme (objavqivanim u toku 
1992. i 1993. godine, u okviru ECRHS studije, spro
vođene među osobama životne dobi od 22 do 44 godi
ne), wene se vrednosti daju razvrstati u tri grupe: 

1) prevalencija od 4% ili mawe, u sledećim zemqa
ma : Španija (4%), Francuska (4%), Italija (4%), Ir
ska (3,4%), Grčka (2,9%); 2) prevalencija od 4 do 7% : 
Švajcarska (6,9%), SAD (7%), Belgija (7%); 3) preva
lencija veća od 7%: Engleska (12%), Austrija (11,9%) 
i Novi Zeland (10,5%).

Međusobno su poređeni podaci o prevalenciji 
astme predočeni u Studiji o astmi i alergijskim bo
lestima kod dece (ISAAC) [2] i Pregledu respirator
nog zdravqa Evropske unije (ECRHS) [4]. Uočeno je da 
je u studiji ECRHS ustanovqena niža prevalencija 
astme nego u studiji ISAAC, ali i pozitivna korela
cija prevalencije svirawa u grudima, astme i ekce
ma u obe studije [5]. Sličnom analizom, kojom se ob
rađuje distribucija prevalencije astme u urbanim 
i ruralnim oblastima, iznađeno je da je ona znatno 
izraženija u gradskim sredinama [6].

Jedan od najčešće zanemarivanih aspekata epide
mioloških izučavawa astme svakako je prelazni pe
riod stasavawa. Adolescenciju, specifično doba 
svekolikog razvoja, odlikuje intenzivan rast pra
ćen emocionalnim i psihološkim promenama. Ona 
je za obolele od astme izrazito osetqiv period do
nekle i zbog toga što uzrokuje teškoće u uspostava
wu i održavawu kontrole bolesti, sticawu povere
wa bolesnika i wegove rešenosti na saradwu, a ta
kođe i zato što utiče na promenqivost i nejasnost 
simptoma bolesti. Brojna istraživawa sprovođena 
među studentima [7-9] i regrutima [10,11] potvrdila 
su ova zapažawa, no ni na tom ispitivanom uzorku 
nisu bila uzmožna da objasne sve faktore koji vrše 
uticaj na tok bolesti.
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Epidemiološke i longitudinalne kliničke stu
dije ustanovile su da 50% simptoma astme nestaje 
krajem puberteta [12]. S druge strane, utvrđeno je i 
ozbiqno pogoršawe simptoma bolesti kod nekih bo
lesnika adolescentskog uzrasta. Uzroci koji u ovom 
periodu razvitka dovode do pogoršawa astme još 
uvek su nedovoqno razjašweni, ali ih verovatno 
treba tražiti u promenama životnog stila i navi
ka (naročito u sticawu pušačke navike), koje mogu 
nastupiti istovremeno kad i pojava psihičkih pro
blema ozbiqnije prirode. Moguće je i to da se prvi 
simptomi astme ispoqe po stupawu u period adole
scencije, što je, ipak, ređi slučaj.

CIQ RADA

Ciq ove studije je utvrđivawe prevalencije ast
me u beogradskoj studentskoj populaciji i iznoše
we procene distribuiranosti bolesti u odnosu na 
mesto stalnog prebivališta studenata. Razmatrani 
su i neki faktori rizika za razvoj bolesti u ovoj po
pulaciji.

METOD RADA

Izvršena je analiza podataka dobijenih na uzor
ku od 118.342 studenata, koji su po upisu na fakulte
te, u periodu od 1996. do 2001. godine, pregledani u 
Zavodu za zdravstvenu zaštitu studenata u Beogra
du. Smatrali smo da su oboleli od astme oni studen
ti čiji se bar jedan potvrdan odgovor odnosio na pi
tawa: „Da li ste bilo kada lečeni od astme?” i „Da 
li trenutno primate terapiju za astmu?”. Podaci do
bijeni od ove grupe studenata (astmatičara) poređe
ni su sa podacima svih studenata ispitanih u peri
odu od 1996. do 2001. godine.

Nastojali smo da odredimo učestalost navike pu
šewa cigareta u studentskoj populaciji, a kod onih 
koji su oboleli od astme razmatrali smo prisustvo 
drugih alergijskih manifestacija (ospa, ekcem, 
alergija na ubod insekata i lekove). Budući da stu
denti potiču iz raznih krajeva zemqe, takođe smo 
ispitivali regionalnu distribuciju prevalencije 
astme među mladim odraslim osobama (preračunava
we je obavqeno u odnosu na ukupan broj studenata iz 
iste oblasti), i određivali distribuciju bolesti u 
odnosu na godine života, pol i pušačku naviku.

Ispitnici su bili kodirani i wihovi podaci 
uneti u bazu podataka. Urađena je statistička ana
liza pomoću statističkih paketa Statistika 6,0 
(za Windows) i Stastsoft Inc. iz 2001. godine, i meto
da: Pirsonov χ2-test, Fišerov test minimalne ve
rovatnoće (za mawe uzorke) i ANOVA (za multipla 
poređewa i veće uzorke).

REZULTATI

Predmet analize bili su podaci 118.342 studenta 
prosečne starosti 20,6±5,02 godine. Rezultati su po
kazali da je 3,68% studenata naznačilo da je bolova

lo ili da boluje od astme. Daqom obradom je ustano
vqeno da astma ima značajno višu prevalenciju kod 
osoba ženskog pola (2.490 ili 57%) nego kod muška
raca (1.861 ili 43%) (χ2=91,189; df=1; p<0,01).

Kada se učestalost pojave astme među studentima 
posmatra po svakoj školskoj godini ponaosob, zapa
ža se ujednačen procenat obolelih od astme u svakoj 
od wih (3-4%), uz trend blagog porasta u posledwe 
tri godine (F=42,427; df=4; p<0,01) (Grafikon 1, Ta
bela 1).

TABELA 1. Broj obolelih od astme po školskoj godini i wihova 
procentualna zastupqenost u studentskoj populaciji.
TABLE 1. Number of students suffering from asthma per school year 
and their percentage prevalence.

Godina
Year

Broj  
studenata
Number of  

students

Broj studenata 
obolelih od astme

Number of 
asthmatic students

%

1996/97 25832 932 3.61

1997/98 26984 799 2.96

1998/99 12525 485 3.87

1999/00 25206 1021 4.05

2000/01 27793 1014 4.01
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GRAFIKON 1. Učestalost bronhijalne astme među studentima i 
wena zastupqenost po školskim godinama.
GRAPH 1. Frequency of students suffering from bronchial asthma per 
school year.

Druge alergijske manifestacije (ekcem, ospa, 
alergije na ujed insekata ili lekove), ispitivane 
u grupi studenata obolelih od astme, uočene su kod 
1.767 studenata (41%).

Pušewe je, prema onome što smo mi utvrdili, ve
oma rasprostrawena pojava u studentskoj populaci
ji, i predstavqa značajan faktor rizika za nastanak 
i razvoj oboqewa disajnih organa. Od svih ispita
nika obuvaćenih našom studijom wih 78.982 (ili 
66,7%) bili su nepušači, dok su 39.360 (ili 33,3 %) 
bili pušači, što je stastistički značajan rezultat 
(χ2=236,781; df=1; p<0,01). Uz to, veoma je značajan i po
datak da veliki broj obolelih od astme puši, to jest 
da su od 4.351 ispitanika wih 1.499 ili 34,5% pu
šači, (χ2=8,141; df=1; p<0,01), a da čak 16% bolesnika 
konzumira više od 10 cigareta dnevno.

Opšti podaci o učestalosti astme među studen
tima i mestima wihovog stalnog prebivališta pri
kazani su na tabeli 2 i slici 1. Utvrđena je stasti
stički veoma značajna razlika broja obolelih u od
nosu na mesto iz kojeg dolaze na studije (F=178,144; 
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SLIKA 1. Učestalost obolelih od bronhijalne astme po mestu stalnog boravka – geografska rasprostrawenost.
FIGURE 1. Frequency of the bronchial asthma patients by place of permanent residence of the students - geographical distribution.

Izostavqeni su podaci o onim gradovima iz kojih je mawe od 10 obolelih studenata došlo na studije u Beograd.
Data on places from which less than 10 diseased students had come to Belgrade for college/university studies were left out.



� 401

SRPSKI ARHIV ZA CELOKUPNO LEKARSTVO

staweni u gradovima: Subotica, Sombor, Beograd, 
Lazarevac, Majdanpek, Bor, Vršac, Kragujevac, Gor
wi Milanovac, Lučane, Herceg Novi i Budva. Pre
valencija astme u ovim gradovima kreće se u raspo
nu 4,2-7,7%.

DISKUSIJA

Prema našim saznawima, u našoj zemqi do sada 
nisu publikovani podaci o prevalenciji astme me
đu mladim odraslim osobama.

Podaci o prevalenciji astme u drugim zemqama 
su raznoliki. U studiji koja je sprovođena 1987. go
dine u Parizu navedeno je da je 5,4% tamošwih stu
denata pružilo podatak da boluje od astme [9]. U dru
goj pak studiji, nastaloj na osnovu istraživawa vr
šenih u studentskoj populaciji u Bangkoku 1996. go
dine, ustanovqeno je da od 3.631 studenata starosti 
od 16 do 31 godine čak 8,8% boluje od astme [13]. Hong
konško istraživawe, sprovođeno korišćewem 
upitnika, iznelo je proračun da je prevalencija ast
me među studentima porasla sa 4,8% 1989. godine na 
7,2% 1994. godine [14].

Najveća populaciona studija (studija ECRHS), 
sprovođena u 22 zemqe uz učešće 140.000 ispitani
ka životne dobi od 20 do 44 godine, predočila je da 
je prevalencija astme 4,5% [15]. Slični rezultati 
dobijeni su i u Sjediwenim Američkim Državama, 
u studiji NHANES III, koja beleži prevalenciju ast
me od 4,7% [16]. Prema podacima koje smo mi dobili, 
prevalencija astme među studentima Beogradskog un
verziteta iznosi 3,6%.

Nastojali smo da ispitamo učestalost bolesti u 
odnosu na mesto stalnog boravka studenata, odnosno 
mesta iz kojeg su došli na studije. U prikupqawu i 
tumačewu podataka rukovodili smo se stanovištem 
da oni ne predstavqaju realnu prevalenciju astme 
u tim regijama, pošto Univerzitet u Beogradu nije 
odredište svih mladih qudi koji se odluče na stu
dirawe. Stoga smo podatke o broju obolelih studena
ta i gradovima wihovog stalnog prebivališta po
redili sa ukupnim brojem studenata koji su na stu
dije došli iz tih mesta. Ovako dobijeni rezultati 
otkrivaju neravnomernost distribuiranosti astme 
po regionima, u opsegu 2,2-7,7%. Uz to, sasvim se neo
čekivano ispoqila veća učestalost pojave astme u 
gradovima bez industrijskih postrojewa, poput Her
ceg Novog, Budve, Kotora. Nasuprot tome, prevalen
cija astme je u dobroj meri ujednačena u većini srp
skih gradova koji su ujedno i regionalni centri, i 
kreće se od 3% do 5%.

Ipak, potrebno je objasniti velik broj obolelih 
od astme u drugim srpskim gradovima (već navede
ni: Sombor, Subotica, Beograd, Lazarevac, Bor...). 
Objašwewe bi se, moguće, dalo potkrepiti pove
ćanom senzibilizacijom na uobičajene alergene u 
ovim oblastima, ili aerozagađewem izazvanim in
dustrijalizacijom, ili pak dobrom organizovano
šću lokalne zdravstvene službe i savesnom prime
nom kriterijuma za dijagnostiku i terapiju astme. 
Međutim, nijedna od ovih pretpostavki nije dovoq
no ispitana.

TABELA 2. Distribucija oboqewa bronhijalne astme po mestu 
stalnog boravka.
TABLE 2. Distribution of the bronchial asthma patients according to 
permanent residence.

Grad
Place

Studenti 
oboleli od 

astme
Students 

suffering from 
asthma

Ukupan broj 
studenata

Total number  
of students

%

Aranđelovac 25 912 2.70

Bajina Bašta 14 410 3.40

Beograd 2392 56859 4.20

Bor 28 583 4.80

Budva 11 142 7.70

Čačak 76 2147 3.50

Gorwi Milanovac 34 451 4.50

Herceg Novi 20 337 5.90

Inđija 10 390 2.60

Ivawica 21 572 3.70

Jagodina 27 834 3.20

Kikinda 23 591 3.90

Kovin 14 484 2.90

Kragujevac 54 1086 5.20

Kraqevo 60 1448 4.10

Kruševac 54 1782 3.00

Lazarevac 32 669 4.80

Loznica 36 1372 2.60

Lučani 11 218 5.00

Majdanpek 12 249 4.80

Mladenovac 31 750 4.10

Nikšić 13 358 3.60

Niš 17 448 3.80

Novi Pazar 14 351 4.00

Novi sad 12 476 2.50

Obrenovac 31 841 3.70

Pančevo 106 3440 3.10

Paraćin 20 481 4.20

Pirot 11 471 2.30

Podgorica 15 359 4.20

Požarevac 45 1109 4.10

Požega 17 579 2.90

Ruma 12 554 2.20

Šabac 58 1974 2.90

Smederevo 55 1836 3.00

Smederevska 
Palanka 33 381 3.40

Sombor 24 467 5.10

Sremska 
Mitrovica 31 916 3.40

Subotica 24 379 6.30

Užice 79 2040 3.90

Vaqevo 54 1825 3.20

Velika Plana 11 429 2.60

Vrawe 14 515 2.70

Vrwačka Bawa 14 338 4.10

Vršac 36 809 4.40

Zaječar 19 735 2.60

Zrewanin 49 1264 3.90

df=41; p<0,01). Zapaža se nešto veća učestalost ast
me među studentima koji su naveli da su stalno na
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Samim tim što je ova epidemiološka analiza iz
vršena na velikom broju studenata i što je, otud, 
wom bio obuhvaćen i veliki broj obolelih od ast
me (od 118.342 studenta wih 4.351 je obolelo), smatra
mo da podaci izneseni u ovoj studiji mogu biti re
prezentativni za ovaj deo populacije. Budući da je, 
prema našim saznawima, ova studija prva koja u na
šoj zemqi prikazuje prevalenciju astme kod osoba 
životne dobi od 19 do 23 godine, verujemo da bi ona 
mogla da posluži u planirawu i organizaciji pri
marne zdravstvene zaštite u specifičnim, regio
nalnim uslovima. Ona bi mogla biti i podsticaj za 
preduzimawe aktivnosti u ciqu prevencije astme 
i planirawa dijagnostičkih postupaka i mera we
nog lečewa. Uostalom, u savremenoj pulmologiji pre
ovlađuje opšti trend usaglašavawa stvavova koji 
se tiču dijagnostike i terapije astme, kojim se te
ži zauzimawu jedinstvenih stanovišta u ovoj pro
blematici, te se takva naučna praksa sprovodi i u 
našoj zemqi.

Polna struktuiranost ispitanika obuhvaćenih 
našom studijom omogućila je uvid u to da se astma 
češće javqa kod osoba ženskog pola nego kod muška
raca (57% naspram 43%), što je u skladu sa rezulta
tima istraživawa drugih autora, koji ukazuju na to 
da se nakon petnaeste godine života astma češće 
sreće u ženskom delu populacije [17].

Druge alergijske manifestacija zapažene su kod 
41% studenata obolelih od astme. Ovi podaci ne od
stupaju od onih iz literature, u kojima se navodi 
da je u razvijenim zemqama atopijska konstitucija 
prisutna u 30-50% populacije [18].

Poznata je štetnost pušačke navike, kao i to da 
su u duvanskom dimu sadržane stotine supstanci
ja koje nepovoqno deluju na respiratorni trakt. Ta
kođe, dokazano je da su hronični bronhitis i emfi
zem pluća kod pušača češći. Uprkos tim saznawi
ma, pušewe je veoma rasprotrawna pojava u svim sre
dinama, pa i u našoj. Nažalost, sve češće se deša
va da se pušačka navika stiče već u dečjem dobu, u ko
jem disajni organi još nisu dostigli potpuni raz
voj i zrelost u imunološkom pogledu. Posebna pa
žwa u analizi navike pušewa u studentskoj popu
laciji posvećena je pušačima obolelima od astme, 
pošto se upražwavawe tog poroka nužno odraža
va na etiologiju i patogenezu hroničnih bolesti re
spiratornih organa, a naročito na evoluciju simp
toma astme.

Rezultati naše studije ukazuju na značaj proble
ma pušewa u studentskoj populaciji, čiju bezmalo 
jednu trećinu sačiwavaju pušači (od 118.342 ispi
tana studenta wih 78.392 su nepušači). Još alar
mantniji je podatak da su 34,5% studenata obolelih 
od astme pušači (wih 1.499 od 4.351, ukupnog broja 
obolelih od astme).

Uloga lekara u borbi protiv pušewa izrazito je 
značajna, kako u sprovođewu preventivnih mera i 
podršci nepušačima, tako i u aktivnoj pomoći u 
odvikavawu od pušewa. Lekar je dužen da svakog pa
cijenta upozna sa posledicama pušewa i metodama 
koje se primewuju u odvikavawu. Budući da je neop
hodno da pušač bude izuzetno motivisan kako bi do
neo odluku o prekidu pušewa, on za to mora naći 

oslonac u lekarskoj pomoći i podršci porodice. S 
tim u vezi, u radu savetovališta za obolele od ast
me pri Zavodu za zdravstvenu zaštitu studenata po
sebna pažwa se posvećuje programima za odvikava
we od pušewa. Svakom obolelom od astme posvećuje 
se dovoqno vremena i pažwe, što se verovatno odra
žava time što veliki broj pacijenata prihvata i 
primewuje savete lekara.

ZAKQUČAK

U ovoj su studiji prikazani podaci o prevalen
ciji i distribuciji astme kod mladih osoba (od 19 
do 23 godine), to jest kod studenata. Utvrdili smo da 
prevalencija astme u ovoj populaciji iznosi 3,68% 
i da se tendencija blagog porasta broja obolelih 
u posledwih nekoliko godina kreće u opsegu 2,96-
4,05%. Takođe smo ustanovili da je pojava astme če
šća kod osoba ženskog pola (57%) nego kod muška
raca (43%).

Značajan je i podatak da veliki broj mladih oso
ba puši, a među wima, skoro u jednakom procentu, i 
oboleli od astme (oko 30%). Ovi rezultati navode na 
zakqučak da je neophodno uložiti dodatan napor ka
ko bi se poboqšao kvalitet primarne prevencije 
onih bolesti koje su uzrokovane i posticane puše
wem cigareta.

Utvrđena je i promenqivost distribucije astme 
u odnosu na regiju u kojoj se nalazi mesto stalnog 
prebivališta bolesika (od 2,2% do 7,7%). Nužno je 
izvršiti daqa istraživawa kako bi se utvrdili 
faktori koji utiču na nastanak astme unutar homo
gene populacije i odredili faktori podobni za ob
jašwewe geografske varijacije u prevalenciji ove 
bolesti (način života, ishrana i drugi faktori 
okoline).
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SRPSKI ARHIV ZA CELOKUPNO LEKARSTVO

INTRODUCTION  Bronchial asthma is common chronic dis-
ease among young people and prevalence of this condition 
has been constantly growing over past two decades through-
out the world.
OBJECTIVE  To establish the prevalence of asthma in student 
population of Belgrade University and to determine the fre-
quency distribution in regard to their permanent residence.
METHOD  Data obtained from annual physical examinations 
of 118 342 students (age 19-23 years) treated at the Student’s 
Health Care Institute between 1996-2001 were analyzed. Affir-
mative answer to the question: “Are you currently treated”, or 
“Have you ever been treated for asthma” indicated diagnosis of 
asthma. Data on student’s age, gender, permanent residence, 
and smoking habits were collected.
RESULTS  The prevalence of asthma was 3680/100.000 and 
mildly growing trend was noted over the last several years 
(from 2.96% to 4.05%) (F=42.427; df=4; p<0.01). Asthma was 
more prevalent in females (57%) than among males (43%) 
(χ2=91.189; df=1; p<0.01). Several regions with increased asth-
ma incidence were identified and the causes of such findings 

still need to be clarified. Cigarette smoking was common in 
students (χ2=236.781; df=1; p<0.01), but also among asthmat-
ics [one out of three students was a smoker (χ2=8.141; df=1; 
p<0.01)].
CONCLUSION  The prevalence of asthma in student popula-
tion is 3.68% with mildly growing trend over the last years. The 
disease is more prevalent in females. Cigarette smoking is com-
mon in students as well as among asthmatics. To our knowl-
edge, this is the first study on prevalence of asthma in young 
adult population in our country.
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