Bronchiektazie

vy

Bronchiektdazie charakterizuje rozsireni broncha, které je obvykle
provazeno jejich chronickym zdnétem. Nejcastéji se vyskytuji v
predskolnim a ¢asném skolnim véku.

Patogeneze

Roli hraji dva dllezité faktory: obstrukce cest s nedostate¢nou drenazi
sekretu a poskozeni stény bronchl infekci nebo pri aspiraci.

= Déleni dle tvaru:
= cylindrické;
= vietenovité;
= varikdzni;
= vakovité.
= Déleni dle etiologie:
= idiopatické;
= vrozené - na podkladé nedostatecného vyvoje chrupavek
(Williams@v-CampbellGv syndrom), vrozena
tracheobronchomegaélie aj.
= zanétlivé - pri zdkl. onemocnéni jako CF, syndrom cilidrni
dyskineze, imunodeficity a dalsi;
= postinfekéni - u TBC, po spalnickach, pertusi, po virovych
infekcich;
= postobstrukcéni - nepoznana vdechnutd télesa, zevni
komprese bronchu, bronchialni tumor.

Klinicky obraz

Typickym obrazem je chronicky kasel s produkci sputalt], zvlasté réno.
Béhem dne se mnoZzstvi sputa zmensSuje. Poslechové - chropy nad
postizenou oblasti (nalez je proménlivy dle toho, jak jsou ektazie naplnény
sekretem). Pozdéji se rozviji chronicka hypoxie a cor pulmonale,
palickovité prsty. V. anamnéze Casté respira¢ni infekce, ndmahova
dusnost. Na moznost bronchiektdzii by mél Iékare upozornit - chronicky
kaSel, pretrvavajici atelektdza, nelepsici se rentgenovy nélez na plicich po
respiracnim infektu.

Diagnostika

= Rtg plic - zvysena peribronchidlni kresba nebo téz oblasti atelektdz.

= Mohou byt cystické zmény v plicich.

= Dobre se to posoudi pomoci HRCT, v dnesSni dobé by mély byt
vSechny bronchiektdze nezplsobené cystickou fibrézou
diagnostikované na podkladé CT vys$etfenil?!

= Funk¢ni vySetreni - obraz obstrukce.

Komplikace

= Opakované pneumonie, hemoptyza, cor pulmonale;
= vzacné abscesy.

Terapie

Terapie spociva v kontrole infekce a bronchidlni sekrece. Odstranéni ¢ésti plic nebo arteridlni embolizace snizuje
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mozné komplikace. Déle se vyuziva polohovaci drendz. K odstranovani hlenu se pouzivaji mukolytika.

Odkazy
Souvisejici ¢lanky
= Chronickd onemocnéni plic
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