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Ultrastruktura steny
dychacich cest ciliarni systém
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chronicka
obstrukcni plicni
nemoc
(CHOPN)
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svete trpi
zhruba

600 milionu lidi
CHOPN

a temer 3 miliony
rocne na ni umiraji

%




prevalence chronické bronchitidy v CR je
14 - 16 % a prevalence CHOPN je 8 %

16 na 100 000 obyv atel

mortalita na chronickou bronchitidu
je zhruba 10x vétsi nez na emfyzem



definice
chronické obstrukcni plicni nemoci

definice CHOPN neni jednotna, avsak
pro praktické, epidemiologické a
klasifikacni urceni je nejvhodnéjsi definice
dle American Thoracic Society z r. 1995,
jez zni:




~1ato obstrukce progreduje, je
castecne reverzibilni
a mtze byt spojena s
bronchialni hyperreaktivitou.”



Stadia
(stupne)
chronickeé
obstrukcni
plicni nemoci:

I1I1.

FEV, (% nalezité hodnoty) 80 - 70 69 - 50 pod 50
Klinické projevy obstrukce malé stredné tézké vyrazné
Potreba O, ne obcas trvale
Hyperkapnie neni vétsinou neni casto
Zhorseni kvality zivota minimalni zretelné vyrazné

Hodnoty FEV, jsou dle doporuceni Evropské respiracni spole¢nosti. Ostatni idaje jsou dle
Doporuceni americké hrudni spolecnosti. V CR se stadia CHOPN Fidi dle hodnoty FEV,.



HYPERKRINIE
(zvysena
produkce

hlenu)
4
ZANET
4
FIBROZA
KOLAPS
DYCHACICH
CEST

Chronicka obstrukéni plicni
nemoc (CHOPN) je zivot ohrozuijici
patologie, jejimz hlavnim znakem je

bronchialni obstrukce (redukce prutoku
vzduchu v bronsich).

CHOPN postihuje dolni cesty
dychaci, periferni bronchioly,
plicni parenchym (alveoly) a
plicni cévy (plicni hypertenze — cor
pulmonale chronicum).

Chronické zanétlivé zmény zpusobuji
zvysenou produkci pojiva (fibrotizace)
a nakonec chronickou respiracni
insuficienci.




Chronicka obstrukcni plicni nemoc (CHOPN):

zdravy chronicka
parenchym bronchitis
normalni chronicky zanét
= a hypersekrece

normalni emfyzém

zni¢eni
sept a vznik
buly



Chronicka bronchitida

... je nadale definovana jako v r. 1962,
tj. pritomnosti produktivniho kasle, ktery
frva nejmené 3 mesice ve dvou po sobé
nasledujicich letech, pricemz jiné priciny

chronickeho kasle maji byt vylouceny.



CHRONICKA
BRONCHITIS

PRODUKTIVNI
KASEL
: §
EXPEKTORACE



Emfyzém

... je definovan jako
abnormalni trvalé rozsireni
dychacich cest periferné od terminalnich
bronchiolu spojené s destrukci

stén alveolu bez pritomnosti fibrozy.



chronicka

bronchitis
VS.

emfyzém

chronicka bronchitida emfyzém je definovan
je definovana klinicky | | patologicko-anatomicky




mukostaza

hyperkrinie




tika CHOPN

IS

Histologicka charakter
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Plicni parenchym zdravého jedince
(Cisté alveoly a ostra kontura sept).
: _3 : F T A :

Plice kuraka (v dusledku inhibice
ciliarniho systému jsou alveoly plné
stagr)ujiciho hlenu).
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Plicni parenchym zdravého jedince  Plice kufaka (pokrocilé stadium, kde
(Cisté alveoly a ostra kontura sept). se nasledkem destrukce sept rozviji
Yt  / § R plicni emfyzém).
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MECHANISMUS
VZNIKU EMFYZEMU

A
POSKOZENI
CiLil
HYPERREAKTIVNI PORUCHA EVAKUACE
HLADKA SVALOVINA HLENU

N— —

FENOMEN ZAKLOPKY zvyseni intraalveolarniho
(,air trapping”) tlaku a poruseni sept

-



normalni porucha
expirace expirace

+

hlenova
zatka

. ZAKLOPKY ¥
(_,,air trapping") |

L. o
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ztizena expirace
(trvalé zadrzovani vzduchu)
vlivem ztraty elasticity alveolu
a konstrikce bronchiolu

expiraci usnadnuje
elasticita alveolu
a relaxace
bronchiolu






Soucasny pohled na CHOPN:

CHOPN je multidimenzionalni onemocnéni se systémovymi
projevy a tésnou vazbou na mnozstvi pruvodnich komorbidit.

Vysoce pravdepodobnym spojovacim ¢lankem mezi CHOPN
a mimoplicnimi patologiemi je chronicky ucinek zanétlivych
mediatoru (cytokint) produkovanych poskozenym plichim
parenchymem a celkova hypoxie (ischemizace).

Vysledkem je celotélovy (systémovy) chronicky
zanet, ktery je spojen s ubytkem kosterniho
svalstva, kachexii a s kardiovaskularnimi,
metabolickymi a kostnimi komplikacemi.



infekce,
karcinom

svalové
atrofie

ICHS

Systémoveé
chronické
komplikace
CHOPN

osteoporoza

pepticky
vied

depese



chronicka expozice
patologickym

hypoaktivita n.
inaktivita

ﬁ

slabost,
ubytek svalové

hmoty, —>

kachektizace

kardiovaskularni
choroby
(hypertenze,
ICHS, CHSS)

genetické

vliviim prostredi l ! faktory

(znedisténi, koureni)

CA bronchi

]

chronicka systémova
zanétliva reakce

produkce cytokint (IL-1, IL-6, TNF-a) a

prozanétlivych substanci

(CRP, SAA)
|
v V
metabolicka kostni poruchy
onemocnéni (osteopenie,
(obezita, DM, osteoporoza)

metabol.sy)

hypoxie

psychiatricka

onemocnéni
(deprese,
anxiozita)



Pokracovani 22.4.
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nejvice astmatiki v Evropé
podle udaji z roku 2005
ma Velka Britanie a Irsko

16.1%

Jather|ands
Eelgiurn Germary

Luxembourg Czech Rep.
Slovakia

Slovenia

v EU je
30.000.000
astmatiku

6.000.000
ma tezkou
formu choroby

pocet pacientl
se v poslednich
10 letech

zdvojnasobil

v EU ¢ini jejich podil
na celkovém poctu
= obyvatelstvu

5.6 %



alergickou rymou,
ktera je nejznamejsim

vem pyIch sezony,
G .QVVCR J~

(na svete trpi alergickou rymou asi 1 miliarda)



podle nejcerstvejsich

mfou:m%é“‘wmé astma

DAkl 300. 000 um

) \\ I

Pfiblizné 300.000 nema ale dosud stanovenou
diagnozu a tudiz ani potrebnou lecbu !!!




na bronchialni astma

ca 130 I|d|
P N

astma je celozivotni nevylécitelna nemoc,
kterou vsak umime lécebne dobre ovlivnit




Astma lze OBVYKLE rozdélit do tFi typt
podle ETIOLOGICKYCH faktori:

1. Alergické nebo atopické astma (tzv. vnéjSi astma) je zpusobeno alergickou reakci na
antigeny. Obvykle jsou to alergeny pfitomné ve vzduchu ve formé pylu, prachu, koufe, vyfuku
z automobilu nebo zvifeci srsti. Vice nez polovina pfipadu astmatu u déti a mladych dospélych
je tohoto typu. Alergické astma je Casto spojeno se sezdénnim vyskytem.

2. Vnitrni astma (tzv. ,z neznamych pficin“ nebo ,kryptogenni astma®) je nasledek
chronickych nebo opakujicich se infekci DC, dutin nebo tonsil. Existuji dikazy, Ze tento typ se
vyviji z pFecitlivélosti na bakterie nebo na viry zpusobuijici infekci. Zachvaty mohou byt
vyvolavany infekcemi, emocnimi faktory nebo vlivem nespecifickych drazdivych substanci
(nesouviseji s alergiemi!). Mlze to byt cigaretovy kouf, znecisténé ovzdusi, osvézovace
vzduchu, Cistici prostfedky, parfémy atd.

3. Smisené astma. Tento tfeti typ je zpusoben kombinaci vnéjSich a vnitfnich faktora.
SmiSené astma Casto souvisi s hypersenzitivnimi reakcemi v ramci imunitni odpovédi. Pacient
miva Casto pozitivni rodinnou anamnézu (alergie rizného typu). K faktoriim spoustéjicim
nastup zachvatu patfi napr. emocCni stres, fyzicka zatéz, zmeény prostfedi (vihkost, teplota,
koncentrace drazdivych latek v ovzdusi, apod. Tzv. ,,profesni nebo primyslové astma“ je
typ astmatu vyvolany Skodlivymi vlivy pracovniho prostfedi. Patfi sem prach, barviva, plyny,
dym, Zivogisné bilkoviny, latex atd. Skala moznych drazdivych substanci je velmi Siroka.



ATOPICKE ASTMA
LVNITRNi“ ASTMA
PRUMYSLOVE ASTMA

CHRONICKA
BRONCHITIS



CHOPN P tenka hranice
mezi chronickou
bronchitis, emyfzémem

a astmatem !

emfyzém

chronicka
bronchitis

ASTHMA




preastmaticky stav

. ]
NESPECIFICKY ZVYSENA
REAKTIVITA DC

Spastickj
reakce
Na podnét

KOMBINACE VLIVU GENETICKYCH
A ENVIRONMENTALNICH



INDUKCE REVERZIBILNIHO BRONCHOZPASMU

ENVIRONMENTALNI VLIVY

BRONCHOPULMONALNI
DYSPLAZIE

(JINI'E VLIVY\
2

potravinarska
aditiva,

\_ ozon, a;. )

[ ATOPIE ]

[ NSAID ]
[ KOURENi]
NESPECIFICKY
ZVYSENA PRUMYSLOVE
RE,AKTIV’ITA CHEMIKALIE
DYCHACICH
CEST
[ BAKTERIE ]

| wviry |




PROVOKACE AKUTNI OBSTRUKCE

| BiorYTMY |

[ . ;)
KOURENI
AEROSOLOVE A
SPREJE ZPLODINY
. J
[ MLHA ] [ EMOCE ]
[ HYPERVENTILACE ] CHLADNY
VZDUCH

| zatez |




Pozatezovy bronchospazmus:
- .

Mechanismus vzniku:

W —__ _ zvyseni

spotieby O, \

telesna (fyzicka) hyperventilace
zatez /
hyperventilace,
SPASTICKA ochlazeni
REAKCE f a
HLADKE dehydratace DC

" SVALOVINY




DYCHANI PRI ASTMATICKEM ZACHVATU

DC JSOU SPAZMUS SPAZMUS
ZUZENE A
PASAZ
VZDUCHU JE
OMEZENA V
OBOU
SMERECH
DOCHAZI K
ZADRZOVANI
VZDUCHU V
PLICICH
(,,air trapping®)
A DUSNOST SE

PROHLUBUJE



PATOFYZIOLOGICKE
MECHANISMY
VZNIKU
ASTMA
BRONCHIALE




alergen Strur‘:’n;? pi"ehled
| patofyziologickych
mechanismu
makrofag pi"i vzniku
N akutniho astmatu

(LT = leukotrieny,
PG = prostaglandiny)

IL

VKR

NO-

LT Q\*

PAF - we P

specifick mastocyt
B-bunka " 19¢
histamin
4 e

spazmus BHS,

cytotoxicita, :Zﬂf;m:;';' prolongace spazmu,

spazmus BHS zvysSena reaktivita
v (hypersenzitivita)

Y

kasel




prolongace
spazmu |

/ R zvysena
IL reaktivita
(hypersenzitivita)

chemotaxe
bronchialni
a epitelialni ., .
< poskozeni |[.:"
..... S o
mastocyt

Strucny prehled CHRONICKE
patofyziologickych ASTMA
mechanismi pFi vzniku (LT = leukotrieny)

chronického astmatu



okamzite

histamin,
TNF-a,

proteazy, Schéma:
heparin DEGRANULACE}

MASTOCYTU
membranové @

lipidove sekrece

derivaty CYTOKINU

PG a LT -IL-4 a IL3 -

(minuty) |\ «. (hodiny)



e - #

T

spiralovita
konfigurace
zasobnich granuli
v mastocytu




mastocyt




Pitevni
halez
po
tezkém
astmatickém

zachvatu
(,,status
asthmaticus”)

znamky
mohutného
bronchospazmu
a obstrukce
velkych bronchu


http://www.med.unsw.edu.au/pathology/Pathmus/_vti_bin/shtml.dll/f1431071.htm/map

bronchialni astma - faktory predispozice




Sezodnni alergicka ryma vyzaduje lécbu
a nevyplaci se ji podcenovat

drazdivy kasel, ktery nékdy rymu provazi, muze byt

signalem drazdéni prudusek a postupného vzniku astmatu

u vice nez
30% lidi
s alergickou rymou
astma vznika



KOZNI TESTY
K DETEKCI
ZVYSENE
SENZITIVITY



bojinek lu¢ni

ROSTLINNE
PYLY

2. .
VYZNAMNY

FAKTOR
éENZIBILIZACE







DERMATOFAGOIDES
\‘\PTERONYSSIMUS

...a jeho ,,navstivenky“ se
silnym senzibiliza€nim potencialem




[ NEMECKY }

EXPOZICE )
ALERGENUM SVABU
JE SILNYM
[ VYCHODNI ] SENZIBILIZACNIM
[ AMERICKY 1 | PROVOKACNIM

FAKTOREM










organicke zbytky v domacim prachu - fragment peri a fekalie hmyzu



http://www.inspect-ny.com/sickhouse/AnimalDander001DF.jpg

organicke zbytky v domacim prachu - kozni epitelie a zaschlé zvireci sliny



http://www.inspect-ny.com/sickhouse/AnimalDander002DF.jpg

1 chloupek (!) z kocCici srsti silne
obaleny zaschlymi slinami



VLIV
ZNECISTENEHO
PROSTREDI
NA VZNIK COPD
A ASTHMA
BRONCHIALE




Hlavni zdroje

znecisteni
ovzdusi:




. oxidy siry
.0

polyaromatické

09 oxidy
uhelnaty

Castice a oxidy dusiku
nanocastice
1.
castice mensi nez 2.5 ym mohou
primo vstupovat do CNS

(pres bulbus olfactorius)

2.a3.
vyznamnou vstupni branou pro
polutanty a toxiny jsou plice a
take gastrointestinalni trakt



VLIV
KOURENT

(tabagismus)




v CR se astma
vyskytuje u 10 az 15%
deti
v
to znamena, ze by se
v kazdé skolni tride
mohly najit 2 az 3
deti s néjakou formou
astmatu

GETT'Yd IMAGES

kromeé vrozenych dispozic
ma na rozvoj hemoci
podstatny vliv koureni

varovny signal prisel

z vyzkumu zakul

\4
bohuzel i deéti,
které maji



UMRTNOST
V SOUVISLOSTI S TABAGISMEM:

650.000 osob v EU kazdy rok

1 Clovek kazdych 6.5 s
(zdroje WHO)

Krome
priamyslovych
exhalaci je

TABAGISMUS
hlavhim
faktorem vysoké
incidence

CA bronchi




SPIROMETRICKE VYSETRENI PLICNICH FUNKcI
KURAKA A NEKURAKA

prutok
vzduchu
l.min-1

NEKURAK

° e I| : "o
prutok : -
vzduchu 5
l.mint | _/ 5, Y 3
{ ] lr i

| FVC, | FEV1, | PEF



Bronchi

typy CAB



CA bronchi-u_‘.
| v RTG
obraze:




CA bronchi
v hrotu plicniho
lobu

PLICE
CHRONICKEHO
KURAKA
¥
sedocerneé
zbarveni
je podminéno
usazeninami
kourovych
zplodin
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- ' atopicky ekzém riziko juvenilniho
Wlﬂ asthma bronchiale
A4 s -.

. predcasny
porod

riziko
kancerogeneze

'snizeni nizka porodni
imunity vaha
- —_— A ——
riziko umrti castéjsi nemocnost,
kojence ve spanku ’ zvl. KHCD

| diabetes mellitus
1l typu



novy zdroj znecisteni — terenni auta



SPORY
PLISNI




. i - ‘
venkovni PLISNE
(outdoor)
(riziko expozice je vetsi
pri vétrném a suchém pocasi)
nejbéznéjsi jsou '
Alternaria a Cladosporium

i — -
e




F

domaci PLISNE (indoor) P
(potraviny, domaci odpad, palivové drivi)
nejbéznéjsi jsou Aspergillus a Penicillium




-

Aspergillus
(plicni depozita)

;
i




@W;péry plisni

jsou
velmi odolné
a mohou
prezivat
i tisice let 11!




Mhistorické

zastaveni




kletba“

V 4

,Jaraonova

{zv.




vstup do hrobky |

- "_‘_‘-‘L‘“‘; v
R ¢
o B== - A £

i,

lord Carnarvon
AP e, S

hrobka byla odkryta v listopadu 1922 a v dubnu 1923
lord Carnarvon z nevysveétlitelnych pricin nahle zemrel

Jiz v té dobe bylo vysloveno podezreni, ze

pricinou umrti by mohly byt spory plisni,
avsak chybely dukazy.




v roce 1922 uplynulo 3.245 let podrobna
od faradnova pohrbu védecka analyza
faradnovy mumie
byla provedena
v Musée de I'Homme
v Parizi

az v roce 1976

bylo nalezeno celkem 89

druht plisni (v€etné rodu  aa,,,
Aspergillus), které prezivaly

jak uvnitr, tak na povrchu

mumie v 370 oddélenych
koloniich !!!



'IIllllllIIIIIIIIIIIIIIIIIIII-

- v patek, dne 13. dubna
= 1973 byla na hradé
:  Waweluv Krakové
otevrena hrobka

krale Kazimira IV.
JageHonského




-
v prubéhu nékolika nasledujicich dnu
zemreli 4 ucastnici otevreni hrobky

a nakonec z 12 pritomnych védcu

nasledné analyzy =~
pricinou smrti zjistily pitomnost vsechny_,
3 druhq plisni: P rodu kUJ |

byla fulminantni KU
forma plisﬁové . Aspergillus flavus . smrtici

Penicillim rubrum

pneumonie Penicillim rugulosum 3




1splajiesEy 1a

RTG, CT amak;oskopické podoba plicniho aspergilomu










