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olne drogi oddechowe rozpoczy-
D najg si¢ w tchawicy, a konczg po-
tozonymi obwodowo przewodami
oddechowymi, pozbawionymi chrzgstki
podporowej. Wnetrze drég oddechowych
wystane jest nabfonkiem rzeskowym (mi-
gawkowym), w ktérym specjalne gruczoty
wydzielajg fizjologicznie $luz, skiadajgcy
si¢ z warstwy rzadkiej i gestej. Pracujgcy
na zasadzie bicza nabfonek rzeskowy,
wraz z dwuwarstwowym $luzem, dziata
tak, jak pas transmisyjny, wydalajgc zanie-
czyszczen dostajace sie do drég oddecho-
wych. Przylepione do $luzu czasteczki za-
nieczyszczen wedrujg do gardta i sg bez-
wiednie potykane. Ukiad rzeskowy uszka-
dza wiele schorzen. Infekcja wirusowa ,wy-
cina” je tak, jak kosiarka tan zboza. Ogoto-
cone z rzegsek odcinki stanowig przerwe
w transporcie wydzieliny. Odstoniete re-
ceptory nerwowe pobudzajg skurcz
oskrzeli, co objawia sie kaszlem. Kaszel
umozliwia pokonanie ogotoconych po-
wierzchni. Diuzej trwajgcy kaszel, szcze-
golnie suchy, jest niekorzystny, poniewaz
zmienia gwaftownie ci$nienie wewnatrz
klatki piersiowej, co stanowi duzy opér dla
pracy serca. Nieskuteczny kaszel powodu-
je istotne pogorszenie wydzielanego
w nadmiarze $luzu. Gorzej usuwany $luz
ulega zagegszczeniu, tworzac nawet korki
wydzieliny, ktére zatykajg dolne drogi od-
dechowe, zwigkszajgc w sposdb zasadni-
czy wysitek oddechowy (wieksze zuzycie
tlenu, przy mniejszej jego destawie), obja-
wiajgcy si¢ zaburzeniem stosunku wenty-
lacji do perfuz;ji.

Mechanizm ten wystepuje w chorobach
obturacyjnych dolnych drég oddechowych.
Zwezenie Swiatta oskrzeli jest wynikiem:
skurczu, obrzgku zapalnego bfony $luzo-
wej, zgniecenia ,z zewnatrz”, ale przede
wszystkim gestego, trudno usuwalnego-$lu-
zu, ktory bardzo fatwo ulega wtérnemu za-
kazeniu. Ostatnio podkresla sie duzg role
obrzgku blony sluzowej na tle alergicznym.
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Racjonalne leczenie jest odwréceniem
tych niekorzystnych mechanizméw obtu-
racyjnych. Fizjoterapia podaje sposoby
skutecznego usuwania zalegajgcego $lu-
zu. Zeby poméc organizmowi pozbycé sie
nadmiaru $luzu, nalezy wykonaé szereg
dziatarl. Bardzo wazne jest wtasciwe na-
wodnienie chorego i podanie mu lekow
rozpuszczajgcych gestg wydzieling (mu-
kolitykéw). Ostatnio pojawit sie nowy
obiecujgcy preparat, oparty o enzym (re-
kombinaze) pod nazwg PULMOZYME.

Uptynnienie wydzieliny mozna osig-
gna¢ inhalujgc odpowiednie leki poprzez
szerokg game dostepnych obecnie na
rynku inhalatoréw. Z tym, ze uwaga! Inha-
lacja musi by¢ bezwzglednie uzupetrfiona
innymi sposobami. A mianowicie drena-
zem utoZzeniowym, masazem wibracyj-
nym Sciany klatki piersiowej poprzez okle-
pywanie lub oddychanie specjalnymi
urzgdzeniami. Bardzo skutecznym sposo-
bem (chociaz zbyt rzadko stosowanym)
usunigcia wydzieliny, szczegdlnie z drob-
nych oskrzeli, gestej blokujgcej drogi od-
dechowe, jest bronchofiberoskopia
oczyszczajgca. Polecana szczegdlnie
tam, gdzie zanieczyszczenia sg szczegdl-
nie duze, np. u palaczy papieroséw. Po-
zwala ona nie tylko usung¢ zanieczysz-

czenia, ale je przebadaé, co umozliwia
oceng drzewa oskrzelowego i tchawicy
pod katem zmian utrwalonych. Dzigki niej
zmiany zapalne mozna oceni¢ poprzez
tzw. bronchitis index, czyli stopien nasile-
nia wykfadnikéw zapalnych w poszczegdl-
nych odcinkach drzewa oskrzelowego.
Najbardziej dostepne jest oklepywanie
$ciany klatki piersiowej. Polega ono na
mocnym, przeprowadzonym z wyczu-
ciem, szybkim uderzaniu w klatke piersio-
wa dionig zwinietg w tédke. Uderzenie na-
stepuje poprzez zgigecie zwinietej dtoni
w nadgarstku. Oklepywanie mozna pro-
wadzi¢ poprzez ubranie. Niemowleta na-
lezy utozy¢ na swojej wyprostowanej kon-
czynie dolnej (oklepywaé przed karmie-
niem). Dziecko starsze i osobe dorostg
utozy¢ na twardym podtozu z podtozonym
watkiem z koca. Wibracje prowadzi¢ od
podstawy ptuc, najlepiej na szczycie kasz-
lu. * Najpierw plecy, pdzniej przednig
i boczng powierzchnie klatki piersiowe;.
W zwigzku z tym, ze nabtonek rzesko-
wy regeneruje si¢ znacznie diuzej niz
trwa farmakoterapia, fizjoterapie stoso-
waé nalezy przez diugi okres, nawet
przez wiele tygodni.
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