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Asma merupakan penyakit intiamasi kronik saluran napas, gejala umumnya sangat bervariasi dan dapat
reversibel dengan atau tanpa pengobatan. Pada dekade terakhir ini prevalensi asma meningkat bahkan di
beberapa negara dilaporkan telah terjadi kenaikan prevalensi morbiditi dan mortaliti penderita asma. Hal ini
diduga karena keterlambatan diagnosis dan pemberian terapi yang kurang adekuat.

Kematian karena asma di Amerika Serikat tahun 1988 adalah 1,9/100.000 penduduk terutama lebih tinggi
pada usia < 45 tahun, tahun 1979 di Kolombia angka kematian 2,06/100.000 dan menurun tahun 1994
menjadi 1,61/100.000. Hasil Survei Kesehatan Rumah Tangga di Indonesia tahun 1992 menyimpulkan
bahwa asma, bronkitis dan emfisema merupakan urutan ke 7 penyebab kematian atau 5,6% dari total
kematian. Data di RS. Persahabatan tahun 1993-1997 mendapatkan 10 kematian yang dihubungkan dengan
asma, 9 diantaranya disertai komplikasi seperti pneumonia, gagal jantung, gagal ginjal dan tumor paru.

Peniiaian dan penanganan yang adekuat merupakan kunci pokok yang menentukan apakah seorang pasien
dapat teratasi serangannya, berlanjut atau harus dirawat di rumah sakit. Beberapa pasien saat serangan dapat
terancam jiwanya bahkan tidak dapat tertolong. Penderita yang berisiko tinggi mengalami kematian adalah
penderita yang datang dengan serangan berat, penyakit asmanya jarang dikontrol, respons sebagian atau
tidak respons terhadap pengobatan, keterlambatan penggunaan steroid dan keterlambatan penilaian berat
serangan baik oleh dokter atau penderita.

Menurut konsensus intemasional tahun 1992 dianjurkan 6 langkah dalam penanganan dan penatal aksanaan
asmayaitu:

1. Partisipasi pasien dalam pengelolaan asma

2. Dapat dinilai perburukan penyakit dengan peak flow meter

3. Mengenal faktor-faktor pencetus serangan

4. Penggunaan obat-obatan

5. Penanganan serangan

6. Kontrol teratur.

Dalam penanganan serangan asma akut, agonis 132 merupakan terapi pilihan utama baik pada serangan
ringan, sedang dan berat. Peranan antikolinergik dalam penatal aksanaan asma akut tergantung berat ringan
serangan. Pada asma akut berat pemberian agonis 132 dianjurkan ditambah dengan antikolinergik, pada
asma akut sedang pemberian kombinasi ini masih kontroversi, beberapa peneliti mengatakan pemberian
kombinasi ini memberikan perbaikan yang berbeda bermakna dan sebagian lagi mengatakan tidak terdapat
perbedaan bermakna dalam pemberian kombinasi ini sedangkan pada asma akut ringan pemberian
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kombinasi ini disebutkan tidak bermanfaat. Seperti kita ketahui antikolinergik seperti ipratropium bromida
mempunyai efek bronkodilator meskipun tidak sekuat dan secepat respons pemberian agonis 132,
kel ebihannya adalah mempunyai masa kerjayang lama.

Kecenderungan meningkatnya angka morbid iii dan mortatiti asma merupakan permasalahan tersendiri.
Salah satu yang diduga menyebabkan meningkatnya angka tersebut adalah keterlambatan diagnosis dan
penanganan yang tidak adekuat di gawat darurat. Penanganan asmadi gawat darurat disesuaikan dengan
dergjat berat serangan. Penggunaan antikolinergik dengan agonis 132 hanya diindikasikan pada serangan
asma berat, sementara untuk serangan sedang dan ringan tidak diberikan antikolinergik, walau pada
beberapa kepustakaan lain menuliskan manfaat antikolinergik tersebut.



