Abstrakt

Fenotypové hodnoceni nemocnych s tézkou formou chronické obstrukéni plicni nemoci

pomoci HRCT hrudniku

Cil

Chronickd obstrukéni plicni nemoc (CHOPN) piedstavuje celosvétové vyznamny
socioekonomicky problém. Za nejvyznamnéjsi rizikovy faktor vzniku této choroby je
povazovana expozice tabakovému koufi. Pacienti s CHOPN jsou zna¢n¢ heterogenni skupinou
s rozdilnymi klinickymi projevy. Pro rozdilné dominantni klinické projevy je nyni snaha
rozdélit pacienty s CHOPN do skupin — fenotypii. Déleni neni jednotné a dosud neni jednotny
ani pohled na zaclenéni zobrazovacich metod do fenotypizace. Cilem této prace je zjistit, zda

by CT mé¢lo byt zakladnim paraklinickym vySetfenim vSech pacientti s CHOPN.

Material a metody
Byl vyhodnocen soubor pacientli z Ceské multicentrické vyzkumné databaze CHOPN

registrované na www.clinicaltrial.gov pod ¢islem NCT01923051. Byla analyzovana CT

vySetfeni spolecné s klinickou symptomatologii a plicnimi funkénimi parametry.

Vysledky

Od kvétna 2013 bylo do studie zatazeno 784, u 359 bylo provedeno CT vysetieni 1 funkéni
plicni vySetfeni. Vice jak dvé tfetiny nemocnych (69,4 %) pocitovalo v dob& zafazeni do
databaze dusSnost i1 pfi béZné chizi po roving. Dle klasifikace GOLD bylo 80 % pacientii
v kategorii C a D. Bronchiektazie se dle CT vyskytovaly u 120 pacientt (37,4 %), emfyzém u
247 pacientt (75,5 %), soucasny vyskyt bronchiektazii a plicniho emfyzému byl u 92 pacientt
(28, 7%). Spravné klinicky oznaceno vsak bylo jen 16,8 % pacientli s bronchiektaziemi

a 72,5 % pacientil s emfyzémem.

Zaver
Znacna raznorodost pacientli s CHOPN vede k ¢im dal ptesnéjsi personalizované 1écbé, diky
které je mozné ovlivnit kvalitu zivota a prognozu pacientd. V ramci presné diagnostiky by dnes
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diagnostikovatelnych postizenich plicniho parenchymu.
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