B Rehabilitace

Pfimérena pohybova aktivita je nedilnou soucasti IéCby.
Je moZné zajistit specializovanou rehabilitaci vedenou
erudovanym rehabilitacnim pracovnikem.

B Nekoureni

NEKOUREN| je jedna zhlavnich podminek Iécby.
Protikuracka linka 844 600500 radi kufdkam, jak
prestat koufit. V pfipadé neulspéchu odvykani koureni
objednat poradné.
vSech protikurackych poraden a dalsi

se  muzete v protikuracké
Seznam

informace najdete na www.slzt.cz

B Protikuracka poradna

Najdete na plicni ambulanci FN Olomouc, jedna se

o] specializované pracovisté |ékare, sestry

a psychologa. Telefon naleznete na zadni strané.

B Propusténi z nemocnice

Pacient je pfi propusténi sezndmen s vysledem
vySetfeni a s dalSim postupem |écby. Dostavate

Iékarskou zpravu pro praktického lékare.

B Pacient a pracovni neschopnost

Pfi propusténi z nemocnice dostavate zpét potvrzeni
o pracovni neschopnosti a listek na penize.

Zpracovala:
Magda Lépova — tel.: 588 445 325 (edukacni sestra)

Fakultni nemocnice Olomouc

Odborny garant/konzultant: . . . o
profesionalita a lidsky pFistup

prof. MUDr. Vitézslav Kolek, DrSc.

llustrace:
public.fnol.cz, www.obrazky.cz

Doporucené zdroje informaci:

Kolek V., Kasak V,Vasakova M. a kol.:Pneumologie.Maxdorf

Jessenius, Praha 2011,552s. ISBN 978-80-7345-255-1

prof. MUDr. Vitézslav Kolek Dr.Sc Co je sarkoiddza a jak s ni

Zit, Solen 2012.20s.

Kamil Krofta VI. Pneumologie .Triton 2005.279s.
Fm-L009-027-EM-033 (v2)

Privodce pacienta

Kontakt

Klinika plicnich nemoci a tuberkuldzy
Fakultni nemocnice Olomouc

l. P. Pavlova 6, 775 20 Olomouc
spojovatelka: tel.. 588 441 111

e-mail: , www.fnol.cz

edukacéni material

Ambulance (PLIC)

Po-Pa 7:00 - 15:30 hod.
tel.: +420 588 443 561
Protikuracka poradna FNOL
tel.: +420 588 443 561

Po ordinacni dobé ambulance v pfipadé
potizi ODD. URGENTNIHO PRIIMU:

tel.: +420 588 442 653

( , FAKULTNI NEMOCNICE
oLomouc



B Vysvétleni nemoci SARKOIDOZA

Je onemocnéni nejasného puvodu se Sirokym spektrem
projevl, kdy dominuji respira¢ni (dechové) potize a
postizeni tkani granulomatdznim zanétem — chronicky
zanét, pfi kterém se tvoti zrnicka.

B PricCiny

Nejsou dosud objasnény. Vznikd nejspise na podkladé
dlouhodobé antigenni stimulace imunity (navozuje
produkci protilatek), pricemZz vyvolavajici noxa
(Skodlivina) neni znama. Postizeny obvykle byvaji plice,
nitrohrudni mizni uzliny, drobné klouby, klze, jatra, odi,

vzacné srdce.

B Projevy SARKOIDOZY

Akutni rychld forma nemoci - horecka, kasel, bolesti
kloubd,

nitrohrudnich uzlin.

kozni ptiznaky, Unava, hubnuti, zvétseni

Chronicka dlouhodobd forma nemoci - pozvolné
nastupujici dusnost, kasel.

M Laboratorni vysetreni

U sarkoidézy se sleduje pfitomnost zanétlivych
parametrd vtéle jako CRP, sedimentace erytrocyt(.
Dale se vysetfuji jaterni testy, zvySeni hladiny kyseliny
mocové a zvySeni hladiny vdpniku v krvi a moci. Do
palety vySetfeni spada i vySetfeni enzym, které mohou
prokazat aktivitu onemocnéni napf. enzym konvertujici

angiotenzin (sace) .

M Lécba

Lécba onemocnéni je individudlni, probihd podle
provedenych vysledkd vysetfeni a klinického stavu
pacienta. Nemoc v pocatecnich stadiich mizZe nékdy
i sama odeznit. V pokrodilejSich stadiich je terapie
potiebna. Pri bolestivém otoku kloubt dolnich koncetin
se podavaji nehormonalni protizanétlivé léky napfr.
ibuprofen, nimesulin.

Hormonalni terapie inhalacni a lokdlni nema obvykle

pokrocilejSim onemocnéni jsou potiebné systémové
poddvané kortikosteroidy. Jsou to léky hormonalni
povahy, které se podavaji obvykle 6 - 24 meésicu.
U lécby kortikosteroidy (tabletky, injekce) musite
pocitat s jejich mozinymi vedlejSimi ucinky. Rozsah
vedlejsich Ucinkd je zcela individualni.

B NezZadouci ucinky kortikosteroidt

Zvysena chut do jidla se zvysenim télesné hmotnosti.

Nahromadéni tuku na trupu a krku, mésickovity oblicej.
Muze dojit ke zhorseni nebo vzniku cukrovky, zvyseni
tlaku, zvyseni nitroo¢niho tlaku, k otokiim, ke ztenceni
ktze, fidnuti kosti, k nedostatku drasliku. V dasledku
zvySeného vyplavovani drasliku je nutnd substituce=
nahrada drasliku. Nékdy byvaji zazivaci potize-
nevolnost, paleni zahy, bolesti bficha apod. Proto |ékafi

vzdy sdélte vSechny vase choroby a léky které uzivate.

B Predchazeni nezadoucich uéinku

Vyhybejte se slunéni, nadmérné ndamaze, prochladnuti,
infekcim a konzumaci alkoholickych napojli. Toleranci
kontroluje
pravidelnym odbérem krevniho obrazu, jaternich testl

léCby kortikosteroid prakticky Iékar

a minerdll (Na, K, Cl), hodnot krevniho cukru a

mérenim krevniho tlaku.

B Ukonceni lécby

Rozhoduje dle vyvoje nalezu lékaf. Kortikoidy je tfeba
snizovat velmi pozvolné, jednak kvlli neZadoucim
projevim z nahlého ukoncéeni tohoto hormonalné
plsobiciho 1éku a
onemocnéni.

jednak kvali riziku ndvratu

M Zdravy zivotni styl

Pti hormonalni |é¢bé je dlleZitad dieta, protozZe pacienti
maji sklon knadvaze. Pravidelné jezte 5-6x denné
mensi porce jidla. Omezte prijem kuchyriské soli, tuk( a
cukrl. Zvyste konzumaci potravin svelkym obsahem

drasliku v ovoci a zeleniné (brambory, banany,
merurky, pomerance).

B Prevence padu

Noste pevnou, neklouzavou obuv. Nevahejte

a v pripadé nejistoty pfi chizi zvorite na sestru. Radi vas
doprovodime na toaletu ¢i k umyvadlu. Pad komplikuje
vasi [éCbu.

M Tekutiny

Vypitim  2-3  litrQ
odkaslavani hlenu i pravidelnou stolici. Béhem dne

tekutin si podporujete lehdi

stfiddme tekutiny - ovocné &i bylinné ¢aje, vodu, 30%
ovocné dzusy, zeleninové Stavy.



