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Pracovní list 4 
[bookmark: _GoBack]Onemocnění respiračního systému
Zánětlivá onemocnění.
Chronická obstrukční plicní nemoc.
Tuberkuloza.

Záněty respiračního systému jsou komplexní obranná reakce na poškození
· Dělení zánětů:
· dle lokalizace: záněty horních, dolních cest dýchacích a plic
· dle trvání: akutní, subakutní, chronické
· dle imunitní reakce: nespecifické, specifické
· dle charakteru exudátu: serózní, hnisavý, hlenový
HCD
· Rhinitis - zánět dutiny nosní, sekrece vodnatá, hlenová, hnisavá, sekrece z očí, bolest hlavy, otok sliznice (komplikace – z. středního ucha, zánět vedlejších dutin nosních)
· Nasofaryngitis - zánět nosohltanu, pálení v krku a bolest při polykání, hnisavé čepy na krčních mandlích, z. uzlin, bolest vystřelující do ucha
· Laryngitis - zánět hrtanu, chrapot, ztráta hlasu, pálení v krku, neproduktivní kašel (štěkavý), dušnost, stridor
· Epiglotitis - zánět hrtanové příklopky (nejčastěji postihuje děti 2 – 4 let), bolest při polykání, dyspnoe, stridor, zvýšené slinění až udušení z edému epiglotis!!!
DCD
· Tracheitis - zánět průdušnice, suchý dráždivý kašel, záchvatovitý, později produktivní, TT, bolest a pálení za sternem, zhoršení vleže
· Bronchitis – zánět průdušek
· KO: suchý dráždivý kašel, záchvatovitý, později produktivní, TT,  ranní kašel, sputum hlenové až hnisavé, může vzniknout bronchopneumonie (zánět průdušek a plic)
· Cíl léčby:
· Zabránit poškození dýchacích cest
· Eliminovat infekci, aby nepřestoupila do okolí
· Zvýšit průchodnost dýchacích cest
· Zvýšit odolnost organismu
· Zákaz kouření, alkoholu, dráždivých jídel, hlasový klid
· Tekutiny, racionální, lehce stravitelná strava
· Poklepová a polohová masáž
· Inhalace, napařování
· Kloktadla, aseptické tablety
· Mukolytika, antitusika, expektorancia, antihistaminika, ATB, antypyretika, kortikoidy
· Zánětlivé onemocnění plic (pneumonie), které postihuje především alveoly (plicní sklípky) a respirační bronchioly (průdušinky) – dušnost!, kašel, horečka, bolest na hrudi (při oslabení i smrt)
Možná kombinace = bronchopneumonie (zánět průdušek a plic)
· Astma bronchiale  je definováno jako chronické, doživotní zánětlivé onemocnění průdušek, charakterizováno bronchiální obstrukcí (dechovou nedostatečnost, dušnost, bronchospasmus)
· Zánět je přítomen vždy i bez příznaků
· Záchvaty vznikají na podkladě alergie na různé látky - hlavně na pyly, plísně, zvířata, roztoče nebo na chemické látky
· Bronchokostrikce: kontrakce hladkých svalů dýchacích cest
· Spouštěcí faktory:
· Alergeny
· Inhalační: prachy, pyly, peří, srst, roztoči, kouření
· Potravinové: čokoláda, mák, sója, ořechy, mléko, ryby
· Mikrobiální: bakterie, viry, plísně
· Lékové: ATB, salicyláty
· Psychciké vlivy: strach, úzkost, rozrušení
· Fyzická zátěž – námaha
· Následkem zánětu se zvýší v DC produkce hlenu, objeví se otok, DC jsou zúženy
· Vlivem chronického zánětu nastane hypertrofie svalstva, obstrukce
· Prodloužený výdech, část vzduchu je v plicích zadržována, nádech už nemá prostor
· Zadržuje se CO2, stoupá odpor v plicích, srdce pracuje proti odporu, P srdeční komora se dilatuje – cor pulmonale akutum
· Exacerbace po kterých může být bezpříznakové období
· Astmatický záchvat:
· Záchvatovitá výdechová dušnost, vzniká náhle
· Ortopnoická poloha, neklid, úzkost
· Dráždivý kašel, trocha vazkého sputa
· Sevření a tíseň na hrudi
· Krátký dech, vrzoty, pískoty
· Stridor, zatahování jugula
· Trvá ½ -1 hodinu, pokud trvá dny – status astmaticus
· Anamnéza: kouření, alergeny
· Fyzikální vyšetření: 
· Pohledem (ortopnoická poloha, cyanóza), poslechem  (oslabené dýchání, vrzoty, pískoty)
· Spirometrie
· Laboratorní vyšetření: protilátky v krvi, SpO2, Astrup
· Bronchiální biopsie při bronchoskopii
· Cílem je potlačení zánětu dýchacích cest, zlepšení plicních funkcí, minimalizace exacerbací
· Režimová opatření:
· Zvlhčený vzduch, omezit spouštěcí faktory
· Inhalace, dechová gymnastika
· Speleoterapie, pobyty u moře, akupuntura, jóga, psychoterapie
· Farmakologická léčba:
· Antiastmatika 
· 
· Bronchodilantancia
· Kortikosteroidy
· Teofyliny
· Mukolytika
· Oxygenoterapie
· Antibiotika

Chronická obstrukční plicní nemoc (CHOPN) je systémové chronické  zánětlivé onemocnění, které postihuje dýchací soustavu. CHOPN je v současné době léčitelná, ale není vyléčitelná. Omezený průtok vzduchu v průduškách vede k hypoxii celého těla.
Příčina – kouření, opak.záněty
Příznaky – chronický kašel, dušnost, vykašlávání hlenu, snížení kondice (trvalá oxygenoterapie)
TBC
· Infekční choroba ze skupiny specifických zánětů, který může postihnout kterýkoliv orgán, nejčastěji však plíce
· Primární tuberkulóza: první kontakt s infekcí, většinou ložisková pneumonie
· Tuberkulóza postprimární: ložisko se zvětšuje, kaseifikační nekróza, může se provalit do bronchu (hemoptýza)
· Mycobacterium tuberculosis hominis (Kochův bacil)
· Přenos nákazy inhalační (nejčastěji),  alimentární (z infikovaného dobytka), dříve při pitvě
· Inkubační doba 10 dní až 3 měsíce
· Ložiskový typ
· Nejčastěji horní plicní lalok, pacient nemusí mít obtíže, pacienti nemusí být infekční
· TBC pneumonie
· Postihuje celý lalok, nemocný je silně infekční
· Kavernózní TBC
· V plicích kaverny, pacient je infekční
· Posttuberkulózní plicní fibróza
· Vyhojení kaverny, pacient není infekční, je dušný
· RTG plic: nutno odlišit TBC, pneumonii, karcinom, embolii
· K+C (kultivace a citlivost – bakteriologie) sputa a moči
· Tuberkulinový test
· Sérologické vyšetření
· Antituberkulotika
· V počáteční fázi léčby se 2-3 měsíce podává troj až čtyřkombinace antitubekulotik
· Poté se přechází na dvojkombinaci nejméně 6 měsíců, někdy až rok
· Nemocný musí být hospitalizován a izolován
· Choroba podléhá povinnému hlášení, očkování při riziku
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