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Chronick4 obstrukéné choroba plaec (CHOCHP)

Chronicka obstrukéna choroba plte je ochorenie dychacich ciest

charakterizované dlhodobym kaslom a dychavicou. Vznika zvycajne

u dlhoroénych fajéiarov. Je to ochorenie, ktoré sa da liecit, ak sa vsak

nelieci, celkovy stav sa pomerne rychlo zhorsuje. CHOCHP patri medzi 4

najcastejsie pri¢iny imrtia celosvetovo.

Prejavy ochorenia,
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denny kasel s vykasliavanim hlienov,

ponamahova dychavica, ktora sa postupne rokmi zhorsuje,
tazkosti sa zhorsuju pri zmene pocasia (hmlisté pocasie, prudké
vykyvy pocasia) a pri prechladnuti,

piskanie na hrudniku,

tlak na hrudniku,

postupujica nevykonnost, inavnost,

Castejsi vyskyt zapalov dychacich ciest.

Pri¢inou ochorenia je poskodenie dychacich ciest dlhoroénym

vdychovanim skodlivych latok, (najcastejsie cigaretového dymu). Toto

vyvolava zapalovi reakciu priedusiek, s ich zdZenim (obstrukcia) a

nahromadenim hlienu. V niektorych pripadoch vznika aj rozdutie pltc

(emfyzém).




Rizikové faktory CHOCHP

Rizikovym faktorom je dlhoro¢na inhaldcia chemikalii, plynov
a prachu, ale najdolezitejsim rizikovym faktorom CHOCHP je fajcenie.

Fajcenie

Fajcenie priemerne skracuje zivot o 15 rokov oproti nefajéiarovi.
Na svete fajci 3,5 miliardy os6b. Rotne umiera na ochorenie stuvisiace s
fajcenim 3,5-4 miliény oséb.

V cigaretach sa nachddzaji chemické latky, ktoré su jedovaté a
vo oslabuji imunitny systém. Pocas fajcenia vznika decht, ktory sa
uklada v placach.

V tabakovom dyme bolo nijdenych viac ako 40 karcinogénov.
Tabakovy dym obsahuje aj malé mnozstvd radioaktivnych latok.
Odhaduje sa, ze uroven radidcie obsiahnutda v 30 cigaretach denne sa
rovna davke zhruba jednej RTG snimky.



Fajcenie spobsobuje vznik nielen
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rakoviny plae, ale aj tustnej dutiny,
pankreasu, krcka maternice, obliciek,

mocového mechura, c¢riev a konecnika.
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Kazdy rok na celom svete poskodi fajCenie cigariet zivot viac
ITudom ako HIV, tuberkuléza a malaria dohromady.

Diagnostika CHOCHP

Diagnostiku robi $pecialista — pneumolég. Pri celkovom vysetreni
zhodnocuje klinické tazkosti, dizku a intenzitu fajcenia, kontakt
s chemikaliami alebo znecistenym vzduchom v pracovnom alebo

domacom prostredi.

Na diagnostiku vyuziva,
v'  Spirometrické vysetrenie plic — dychovu skisku, ktord hodnoti
stupen zuzenia dychacich ciest,
v" RTG snimkou hrudnika vylucujeme pritomnost komplikécii, ako
napr. zapalu plic, nadoru pltc alebo pritomnost zlyhania srdca.
CT vysSetrenim hrudnika zistujeme pritomnost a rozsah
emfyzému plic,
v' Pulznd oximetria je jednoduché vysetrenie, ktoré umoznuje

zmerat mnozstvo kyslika v krvi.



Typy CHOCHP

CHOCHP je spolo¢ny nazov pre chronicka bronchitidu a emfyzém

pldc. Obe sa mézu vyskytovat aj sicasne u toho istého pacienta a rézne

postihovat jeho dychacie cesty. Pri emfyzéme pltic nachddzame v plticach

privela vzduchu, plica sd tuhé a hlavnhym priznakom je postupujice

zhorSovanie dychania. Pri chronickej bronchitide zapalovy proces

postihuje stenu priedusiek, tieto st zhrubnuté a naplnené hlienom. Preto
hlavnym priznakom je dlhodoby kasel. CHOCHP je rozdelen4 do 4 stadii
— A, B, C, D. Nahlemu zhorseniu zdravotného stavu so zhorsenim

dychania a kasla hovorime exacerbacia CHOCHP.

Komplikacie CHOCHP

1)

2)

3)

4)

Plicne infekcie. Najtazsiu formou plicnej infekcie je zapal pltec.
Prejavuje sa zhorsenim kasla, teplotami, tlakom na hrudniku
a vyraznym zhorsenim dychania. Je to stav, ktory moze byt vel'mi
vazny a moze vyzadovat odoslanie pacienta do nemocnice.
Pacientom s CHOCHP sa doporucuje ockovanie proti zapalu plic
pneumokokovou vakcinou.

C‘ast;’rmi komplikdciami byva srdcové zlyhanie. Vznika vtedy, ked
nizka hladina kyslika v krvi vyvol4 zvysenie tlaku krvi v cievach
a zrychlenie obehu. Toto isty cas zlepsuje situdciu, ale nasledne
vycerpava srdcovy sval a postupne moéze vzniknat srdcové
zlyhanie. To sa prejavuje predovsetkym zhorsenim dychania,
bdsenim srdca, zadrziavanim tekutiny v tele.

Respira¢né zlyhanie je koneénym stéddiom vyvoja CHOCHP.
Plica s uz tak poskodené, ze hladina kyslika v krvi je velmi
nizka. Odpadové produkty dychania (CO2 — oxid uhli¢ity) sa
v krvi zvysujd. Takito Iudia potrebujd domécu kyslikovi liecbu.
Depresia alebo tzkost postihuje az 6 z 10 ludi z CHOCHP.
LIecbou a plticnou rehabilitaciou sa celkovy stav zvycajne
zlepsuje.



5)

6)

7)

8)

9)

Osteopor6za — je castym ochorenim pacientov s CHOCHP.
Prispieva k nej zniZenie pohybu pacientov s CHOCHP (pre
tazkosti s dychanim), nizka hladina vitaminu D, aj opakovana
liecba kortikosteroidmi. Kosti s osteoporézou su krehké a I'ahsie
sa lamu a to opatovne obmedzuje fyzicka aktivitu.

Slabost svalov ramien a néh vznika postupujicim a prehlbujicim
sa ochorenim a zvycCajne postupne obmedzuje bezné aktivity
pocas dna. Na zlepsenie sa pouziva plicna rehabilitacia, ktora
zlepsuje silu svalov a predchadza slabnutiu.

Zmeny hmotnosti — ak mate nadvahu, vase pltica musia pracovat
tazsie. To moéze spoOsobit u pacientov s CHOCHP zhorsovanie
stavu a CastejSie komplikacie. Na druhej strane, pri postupe
ochorenia zvycajne hmotnost klesa s tym suvisi aj zhorsenie
osteopordzy a vacsi sklon k infekciam.

Poruchy spanku. Stavy no¢nej dychavice ¢asto prerusujd spanok
avedd k naslednej ospalosti a inave pocas dna. U pacientov
s CHOCH vsak Ccastejsie pozorujeme aj poruchy dychania
v spanku, ktorym hovorime syndrém spankového apnoe. Vznik4
typicky uchrapacov. Prejavuje sa opakovanymi kratkymi
zastavami dychania v spanku. Toto opatovne prehlbuje zlé
okyslicovanie krvi a takymto pacientom sa doporucuje vysetrenie
v Spankovom laboratériu.

Cukrovka. Vela ludi s CHOCHP mé& cukrovku. Poskodenie
z cukrovky opétovne zhorsuje prejavy CHOCHP.

10) Pneumotorax. Emfyzém plic spésobuje poskodenie a stencenie

stien plucnych mechurikov, ktoré moézu popraskat, vytvorit
bublinky na plicach (buly). Ak toto vznikne pri okraji pltic, moze
sa vytvorit komunikdcia medzi plicami a hrudnou stenou,
s naslednym kolapsom a ,vyfuéanim pltc* (pneumotorax). Pltca
sa zmrstia, o sa prejavi nahlym zhorsenim dychania a bolestou
na hrudniku. Tento stav vyzaduje chirurgicky zakrok.



Lieéba

1.

Bronchodilatatory — st lieky, ktoré pomahaju otvorit dychacie
cesty atym zlepSuja dychanie. Pomahaja tiez ulahcit
vykasliavanie hlienov. Je niekolko typov tychto lie¢iv — kratko-
posobiace, dlho-pbésobiace a kombinované.

Kostikosteroidy — st lieciva, ktoré pouzivame v tazsich formach
CHOCHP pri exacerbacii ochorenia ako pridavna liecbu
k bronchodilatatorom.

Lieky na kasel— pouzivame pri prechladnuti na I'ahsie vycistenie
dychacich ciest od hlienov.

Podporna liecba

1.

Ukoncenie fajéenia je jednou z najdolezitejsich sucéasti liecby. Po
ukonceni fajcenia pacienti postupne prestavaju pokasliavat
a spomaluje sa u nich zuzovanie dychacich ciest.

Kyslikova liecba je pomocnou lie¢bou u pacientov v najtazsich
stadiach ochorenia, kedy v krvi nachaddzame nizku hladinu
kyslika.

Pldcna rehabilitdcia moze zlepSenim edukécie, cvicenim,
dychovymi technikami zlepsit dychanie. Zlepsuje tiez schopnost
fyzickej aktivity, zlepsuje kvalitu zivota a znizuje pocet
exacerbacii

Ockovanie — kazdy pacient s CHOCHP by mal byt zaockovany
pneumokokovou vakcinou, ktora predchadza zapalom pluc.
Pacientom sa doporucuje taktiez kazdorocne zaockovat proti
chripke zaciatkom zimného obdobia.

Antibiotik4d — pouzivame pri exacerbacii CHOCHP vyvolanej
baktériami.



Dispenzarizacia

Sledovanie a liecba pacientov s CHOCHP prebieha na plicnych
ambulanciach. Pacienti st pozyvani pravidelne 2x roéne na dispenzarne
kontroly, kde st vysetreni pneumolégom. V ramci vysSetrenia sa robi
spirometrické vysetrenie pltuc, meria hladina kyslika v krvi pulznym
oximetrom, patra po komplikacidch ochorenia. Lekar preveruje a
upravuje liecbu, doporucuje plicnu rehabilitaciu a pripadne i kipelnu

liecbu.
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