Allandé rovat

Betegtdjékoztatd

Tudofunkcids vizsgalatok

A legalapvetdbb légzésfunkcids vizsgalattal, a spirometridval sok idUlt [éguti betegség

mar tlinetmentes szakaszban felismerhetd. A korlefolyds kovetését és a kezelés eredmé-

nyének megitélését is segfti a légzésfunkcios értékek idészakosan ismételt mérése.

Légzésfunkcios vizsgalatot altalaban
akkor ir el6 az orvos, ha a panaszok és
tiinetek asztmadra, kronikus obstruktiv
tidobetegségre (pl. idiilt horghurut,
tudotagulas) vagy a tiidé hegesedésére
(fibrézis) utalnak. A mintegy fél 6rat
igényld spirometria sok hasznos adatot
szolgaltat a tidotérfogatokrol és azok
valtozasairdl lassd, nyugodt be- és ki-
légzés (statikus spirometria), illetve
erdltetett 1égzés sordn (dinamikus spi-
rometria). A tiidégondozdkon kiviil
egyes haziorvosi rendel6kben is ren-
delkezésre allo spirométer a be- és ki-
lélegzett levegé mennyiségét és a lég-
mozgas sebességét rogziti.

Az egyéb légzésfunkcios vizsgalati
modszerek koziil a hordozhaté csiics-
daramldsmérdvel végzett mérés pontat-
lanabb, kezdeti tajékozodasra alkalmas.
A teljestest-pletizmogrdfia viszont tobb-
féle adatot mér, mint a spirometria, pl.
megadja a léguti ellenallas értékét.

FIGYELEM!

« A tlid6funkcids vizsgalat rendszerint
teljesen veszélytelen. Mivel azonban kissé
megerdlteti a [égzési és a keringési rend-
szert, szivinfarktust vagy szfvrohamot
kovetd idészakban és jelentds szivrit-
muszavarok esetén kertilendé vagy csak
fokozott elévigydzatossdggal végezhetd.

» Heveny |éguti fert6zés utan legalabb
2 hétig varni kell a tidéfunkcios vizsgalat
elvégzésével.

« A vizsgalat nem igényel komolyabb
el6készileteket. El6tte szabad enni,
de jollakni nem ajanlatos. A beteg laza
dltézékben legyen, mert a szlk ruha
akadalyozhatja a légzést.

A spirometria kivitelezése

A beteg letll, és az orrat csipesszel be-
fogjak, hogy csak a szajan at 1élegezhes-
sen. Mély belégzés utan teljes er6bél ki
kell fjnia a leveg6t a miiszerhez csat-
lakozd, egyszer hasznélatos fuvoka-

ba, szajat a fivokara szoritva, hogy egy
csepp levegd se menjen mellé. Az erdl-
tetett kilégzést legalabb haromszor meg
kell ismételnie, és ha a hdrom mérés
hasonl6 eredményt ad, a legjobb mérési
adatot fogadjak el végeredménynek.

A mérésbdl meghatarozott legfon-
tosabb mennyiségek: (1) az er6ltetett
vitalkapacitas (angol eredett rovidité-
se: FVC), vagyis az a levegémennyiség,
amit a beteg maximalis kilégzéssel ki
tud préselni a tiidejébdl; és (2) az elsé
masodpercben mért erdltetett kilégzési
térfogat (roviditése: FEV)). Az egész-
séges felnéttek vitalkapacitasa 3 és 5
liter kozott van, fliggden a testmagas-
sagtol, a testsulytol és a nemtdl (a néké
kisebb), s a korral lassan - évente kb.
30 ml-rel - csokken. A FEV a gyors
kilégzés képességének mértéke. Ha ez
az érték koros, sok esetben horgtagito
gyogyszer belélegeztetése utan is
elvégzik a méréseket.

Mit mutatnak az eredmények?

A légzéstunkcios értékeket befo-
lydsolo betegségeket két 6 csoport-
ba soroljuk. Az tn. restriktiv 1égzés-
zavarokra a tiid6 légzéfeliiletének,
tagulékonysaganak csokkenése jel-
lemz6, ezt okozhatja pl. a tiid6 gyul-
ladésa, kotdszovetes atalakuldsa, tbc,
mellhartyabetegség, daganat. Az tn.
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»Mindent bele!” Az erdltetett kilégzéssel

a spirométerbe fujt levegé mennyisége meg-

adja a tiido vitalkapacitasat

obstruktiv — a légutak atjarhatosaga-
nak csokkenésével jaro - légzészava-
rok 6 okai az asztma, az idiilt horg-
hurut és az orokletes mukoviszcidozis,
mas néven cisztas fibrozis.

A restriktiv és az obstruktiv [égzés-
zavarok tiinetei tobbnyire hasonlok,
mindkét esetben fulladas, nehézlégzés
lehet a 6 tiinet. Ha a spirometria
csokkent vitalkapacitdst mutat, de
a FEV,/FVC hdnyados normalis vagy
kissé emelkedett, az restriktiv légzés-
zavart jelent. Obstruktiv légzészava-
rokban a FEV,/FVC hdnyados csok-
ken, a csokkenés mértéke jelzi a léguti
sziikiilet sulyossagat. Az asztmat az
idalt horghuruttdl a belélegeztetett
horgtagitd gyogyszer hatasa alapjan
lehet elkiiloniteni: ha a horgtagito ha-
tdsdra a FEV, legaldbb 12%-kal és leg-
alabb 200 ml-rel javul, akkor gondolni
kell az asztma lehetGségére.

Ez a tdjékoztatéo nem helyettesiti az orvosi kezelést.
A betegek szamara készitett masolatoktodl eltekintve
felhasznaldsa csak a kiado irasos hozzdjarulasa nyoman
engedélyezett.



