14.

a) Szívritmus zavarok formái

b) Haemophylus és helicobacter

c) Uvea gyulladásai


Szívritmus zavar (arrhythmia)
· szabálytalan szívritmus, tachycardia, bradycardia 
· okok:
· ingerképzés zavara

· ingerületvezetés zavara

Az ingerképzés zavara
· szinuszcsomó: kóros kisülések → nomotop ingerképzés
· szív más részéből kiinduló kóros kisülések → ectopiás ingerképzés
· sinus tachycardia: szinusz-ritmus tartósan meghaladja a 100/perces értéket
· okok: láz, hipertireodizmus, szívelégtelenség, sokk, gyógyszerek

· kamrai telődés ↓ → myocardium oxigén-igénye ↑ → szívműködés hatásfoka ↓

· sinus bradycardia: szinusz-ritmus tartósan 60/perc alatti értékű
· normális: egészséges idős embernél, sportolóknál

· okok: vagustónus-fokozódás, hipertireodizmus, gyógyszerek

· perctérfogat ↓ → szervek vérellátása ↓

· pitvari paroxysmusos tachycardia: rohamszerűen kezdődő, hirtelen megszűnő szapora szívműködés (160-180/perc)
· diastolés telődés ↓ → pulzus-térfogat ↓

· ectopiás

· pitvarlebegés
· átvezetési blokk → frekvencia: 280-400/perc

· kamrai szisztolék szabályosak

· pitvarremegés
· frekvencia: 400-600/perc

· kamrai szisztolék szabálytalanok (csak minden 3. vagy 4. kontrakció jön létre)

· extrasystole
· ectopiás

· a kisülés megelőzi a szinuszcsomóból tovaterjedő ingerületet

· ha az inger a kamrából indul → hosszabb diasztolés szünet (betegnek „megáll” a szíve)

· kamrai tachycardia: kamrai extrasystolék sorozata
· szív oxigén-igénye ↑, működés hatásfoka ↓

· gyakran kamrai remegéssé alakul (pumpafunkció teljesen megszűnik)

· elektromos defibrillátorral állítható helyre

Az ingerületvezetés zavarai

· sinus-pitvari átvezetés zavara: lelassulása vagy tartós elakadása ritkán fordul elő
· atrioventrikuláris átvezetés zavara (blokk)
· 1.fokú blokk: átvezetési idő ↑

· 2.fokú blokk: átvezetés időnként megszakad

· pacemaker-beültetés szükséges
· kamrai átvezetés zavarai (intraventricularis „szár-blokk”: Tawara-szárakban)

· nem okoz komolyabb zavart

Haemophylus

Meningitisek 
· általános klinikai tünetek:
· meningeális jelenségek: fej-, tarkó-, hátfájás, tarkómerevség, jellegzetes testtartás
· láz, hányinger, hányás

· tudatzavar

· liquorban: nyomásnövekedés, sejt- és fehérjeszaporulat

· szupportív terápia

· lázcsillapítás

· folyadék- és elektrolitpótlás

· agyödéma kivédése

· epileptiform göcsök megelőzése

· acut bacterialis purulens meningitis
· kórokozók:
· újszülöttek: E.coli
· csecsemők és gyermekek: H. influnezae
· fiatalok: N. meningitidis
· idősek: Str. pneumoniae kórokozója
· kezelés: AB
· következmény: tartós idegrendszeri károsodás maradhat vissza
· epiglottitis (gégefedő és környékének heveny, súlyosbodó gyulladása)
· ok: Haemophilus influenzae

· tünet: torokfájás, rekedtség, magas láz, súlyos dyspnoe, sípoló belégzés, gégefedő és környéke duzzadt, cseresznyepiros
Pneumonia: az alsó légutak és a tüdőparenchyma heveny gyulladása
· okok:
· baktériumok (Streptococcus pneumoniae, staphylococcusok, Haemophilus influenzae)

· ritkábban: vírusok és egyéb kórokozók

· gyermekekben: RSV (respirációs szincicális vírus)

· patomechanizmus: alveolusokba bejutott kórokozó → makrofágok, limfociták, granulociták aktiválása → behatolnak a hólyagocskák belsejébe → mediátor-felszabadulás → gyulladás

· tünetek:
· hidegrázás, magas láz

· köhögés, köpetürítés

· mellkasi fájdalom

· dyspnoe

· típusok: 
· lobaris pneumonia: egy tüdőlebenyt érint
· bronchopneumonia: gócos tüdőgyulladás
· vírus pneumonia: ritka, de súlyos
· kezelés: 
· AB (rezisztens mikróbák fertőzése egyre gyakoribb)
· RSV-ben: ribavirin-inhaláció (több napig)

· légúti váladék kiürülésének elősegítése

· oxigén-belélegeztetés

· lázcsillapítás

· bő folyadékbevitel

Helicobacter pylori okozta gastritis
· jellemző: nyálkahártya idült gyulladása (nincs erózió)

· tünetek: néhány napig hányinger, gyomortáji fájdalom, majd enyhülés

· szövődmény: ulcus pepticum, gyomorrák

· kezelés: H. pylori eradikáció (nagyhatású savcsökkentő + két széles spektrumú AB kombinációja – 10 napon át)
Az uvea gyulladásai (uveitisek)
· uvea (eres burok) részei

· iris (szivárváyhártya) → iritis

· corpus ciliare (sugártest) → cyclitis

· chorioidea (érhártya) → chorioiditis

· iritis (elülső uveitis)
· szubjektív tünet: fájdalom, fénykerülés

· objektív tünet: pericorneális kötőhártya erősen erezett, pupilla szűk, fokozott könnyelválasztás

· iridocyclitis: szivárványhártya és sugártest együttes gyulladása
· szövődménye: szembelnyomás  ↑ (← csarnokvíz elfolyása akadályozott)

· kezelés: 

· pupillatágítók

· szteroid-gyulladáscsökkentők, NSAID-ok (lokálisan és szisztémásan is)

· chorioretinitis (hátsó uveitis)
· tünet: látásromlás (← érhártyával érintkező retinarész károsodik)

· kezelés: 

· kortikoszteroid injekció a szemgolyó mellé

· szisztémás immunszupresszív szer és glükokortikoid

· sympathiás ophthalmia
· szem burkain áthatoló sérülés → ép szemen létrejövő súlyos uveitis (← autoimmun folyamat ← sérült szem retina-S antigénje)

· tünet: accomodatio hiánya, homályos látás, photophobia

· megelőzés: sérült szem eltávolítása

· kezelés: immunszupresszív (citosztatikum + kortikoszteroid)

· spondylitis ankylopoetica
· uveitis a bevezető tünet
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