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Diagnostikk og behandling av obstruktive
lungesykdommer

ARTIKKEL

Sammendrag

Obstruktive lungesykdommer omfatter bronkial astma og kronisk obstruktiv
lungesykdom. Ved en spgrreskjemaundersgkelseblant leger i Hordaland sa vi nermere
pd hvordan legene diagnostiserte og behandlet obstruktive lungesykdommer, og
visammenholdt resultatene med nasjonale og internasjonale retningslinjer. Vi mottok
svar fra 60% av de spurte; 119allmennleger og 48 sykehusleger. Over 60% stilte
diagnosene kronisk obstruktiv lungesykdom og astma fem eller flereganger per ar. 20%
av legene i vart materiale brukte ikke noen form for spirometri nar de stilte diagnosen
obstruktivlungesykdom. Spirometri etter testbehandling ble brukt av 29% i diagnostikk
av kronisk obstruktiv lungesykdom og 43% iastmadiagnostikk. Dette star i sterk
kontrast til retningslinjene, som fremhever ngdvendigheten av spirometri for
adiagnostisere slik sykdom. Legene som deltok i var undersgkelse, var sveert samstemte
i sin behandling av astma, ogbehandlingen de gav var ogsa godt i samsvar med
gjeldende anbefalinger. 88% hadde lokalbehandling med b-agonistog/eller
lokalbehandling med steroider som forstevalg. Variasjonen var betydelig starre ved
behandling av pasienter medkronisk obstruktiv lungesykdom, og retningslinjene ble i
mindre grad fulgt. I forhold til radende oppfatning innenlungemedisin var det et
underforbruk av lokalbehandling med antikolinergikum og et overforbruk av
lokalbehandling medsteroider.

Publisert: 10. september 1998. Tidsskr Nor Legeforen.
© Tidsskrift for Den norske legeforening 2026. Lastet ned fra tidsskriftet.no 12. juli 2026.

Diagnostikk og behandling av obstruktive lungesykdommer | Tidsskrift for Den norske legeforening


https://d11.tidsskriftet.dev07.ovh.ramsalt.com/artikkel

