Granulomatous pulmonary processes

Granulomatozni plicni procesy
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Pojem granulomatdéza naznacuje, ze do této skupiny patri onemocnéni, jehoz zakladnim projevem je granulom.
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Granulom

Granulomatdzy se znamou pricinou[upravit | editovat zdroj]

Tuberkuléza[upravit | editovat zdroj]

Tuberkuléza (TBC) jsou vSechny chorobné stavy, jejichz pri¢inou je Mycobacterium tuberculosis complex.

Podrobnéjsi informace naleznete na strance Tuberkuldza (pneumologie).
Pneumokonidzy[upravit | editovat zdroj]

Jsou skupinou onemocnéni vznikajicich pri vykonu profesi z inhalace anorganického prachu. Mezi nej¢astéjsi se radi:
silik6za, azbestbza, pneumokonidéza uhlokop(, beryliéza.

Podrobnéjsi informace naleznete na strance Pneumokoniozy.
Exogenni alergicka alveolitida[upravit | editovat zdroj]

Jinym ndzvem hypersenzitivni pneumonie nebo také alergickd pneumonitida. Je to onemocnéni, které se rozviji po
opakované inhala¢ni expozici organickym antigen@m u disponovaného jedince. Projevuje se difuznim poskozenim
plicniho parenchymu.

Podrobnéjsi informace naleznete na strance Exogenni alergicka alveolitida.
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Granulomatdzy s neznamou pricinoul[upravit | editovat zdroj]

Sarkoidozal[upravit | editovat zdroj]

Sarkoid6za je multisystémové onemocnéni z nezndmé priciny. Nejcastéji postihuje lidi v mladém a stfednim véku.
Casto se manifestuje bilaterdIni hilovou lymfadenopatii (BHL), plicnimi infiltraty, o¢nimi a koznimi [ézemi. Nemoc se
nemusi vibec projevit a mlze byt asymptomaticka. Manifestni forma se projevi akutnim nebo chronickym
syndromem systémové zadnétlivé odpovédi s respira¢nimi priznaky. Jatra, slezina, lymfatické uzliny, slinné Zlazy,



srdce, nervovy systém, svaly, kosti a dalSi orgadny mohou byt také postizeny. Diagnéza je stanovena, pokud jsou
radiologické nédlezy podporeny histologickym priikazem nekaseifikujicich granulom z epiteloidnich bunék. Musi byt
vylouc¢eny granulomy ze znamych pfricin a lokalni sarkoidni reakce.

Podrobnéjsi informace naleznete na strance Sarkoiddza (interna).
Granulomatodza s polyangiitidou[upravit | editovat zdroj]
StarSim nazvem Wegenerova granulomatéza je chronickou granulomatézni nekrotizujici vaskulitidou, ktera

postihuje nejvice dolni cesty dychaci a ledviny. Mohou byt zfidka postizeny i jiné organy jako klze, klouby, o¢i,
srdce, periferni nervy a CNS.

Podrobnéjsi informace naleznete na strance Granulomatoza s polyanagiitidou.
Granulomatodza z Langerhansovych bunék[upravit | editovat zdroj]

Jinym nazvem plicni histiocytéza X, toto onemocnéni je charakterizované bronchiolocentrickymi granulomatéznimi
zanéty s tvorbou cystickych Gtvar@ a uzld. Klinickym projevem je hlavné ndmahova dusnost.

Podrobnéjsi informace naleznete na strance Histiocytozy.

Churguv-Straussové syndrom[upravit | editovat zdroj]

Toto velmi vzacné onemocnéni, které Castéji postihuje muze je charakterizované tfemi fazemi. V prvni fazi se
onemocnéni projevuje alergickou rinitidou s nosnimi polypy a bronchidlnim astmatem. V druhé fazi se vyskytuje
eozinofilie v krvi i tkdnich, pritomné jsou i eozinofilni plicni infiltraty a pleurdini vypotek (exsudat) s vysokym
poctem eozinofill, dale eozinofilni gastroenteritida. Treti faze je stadium systémové vaskulitidy s poSkozenim
jednotlivych organg.

Podrobnéjsi informace naleznete na strance Syndrom Churgiv-Straussové.
Odkazy[upravit | editovat zdroj]
Souvisejici clanky[upravit | editovat zdroj]
= Granulomatézni zanét
Externi odkazy[upravit | editovat zdroj]
= Granulom - Wikipedie
Pouzita literatural[upravit | editovat zdroj]

= CESKA, Richard a Tomas STULC, et al. /nterna. 2. vydani. 2015. 909 s. ISBN 978-80-7387-895-5.



