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A
legzorendszer
idoskori
elvaltozasai es
betegsegel




Az oregedes hatasa a legzorendszerre

A mellkas merevebbe valasa, illetve a
bordaporcok elmeszesedése

kovetkeztében a vertebro-costalis e e T P
izlletek mozgasa beszukil B oyt

A nagylegutak porcos strukturai Pnaghronch O L g
elmerevednek Secandarybronchi 4\ :

A 2 mm-nel kisebb atmeroju kislegutak Kk

atmeroje csokken részben a Bronhies

nyakmirigyek hyperplasiaja miatt.
A kislegutak falara kivulrdl huzohatast

gyakorlo elasztikus rostok szama ées
rugalmassaga is csokken.

A t(ido rugalmassaga csokken.

Cardiac notch \%



Az oregedes hatasa a legzorendszerre

A nagyleguti ellenallas nem no de a kislégutak
atmeroje csokken.

A kor elorehaladtaval ndvekszik a rezidualis jobb tiidé
volumen és a closing volumen, kisebb
mértékben a funkcionalis rezidualis kapacitas.

Mindez viszont a vitalkapacitas csokkenesét
vonja maga utan ugy, hogy a tido
totalkapacitasa lényegesen nem valtozik.

A legzés kdzépallasban tortenik, toébb levego
marad benn felfuvodott allapot lesz (mértéke
kisebb mint az emphysemae)

A basalis tlidoteriletek ventillacidja romlik, de
perflzioja megtartott .

Az artérias pO, fokozatos, korfiiggd csokkenese 2
mellett a pCO2 értéke valtozatlan marad. IR F . Clasztikus rost

Idoskorban romlik a hypoxiara €s hypercapniara
adott ventillacios valasz (Iégzdizom- gyenﬁeseg,
mellkas rigiditas, neuralis mechanizmuso
vannak a atterben)

trachea

capillaris




Az legzorendszer betegsegel

Kronikus obstruktiv tiidobetegség (COPD)

e A COPD kialakulhat a horgérendszer kronikus, neutrophil sejtes gyulladasa (kronikus
bronchitis), valamint emphysema (ttdotagulas) kovetkezteben. Funkcionalisan a kilegzes,
fokent az eroltetett kilegzes zavara a legjellegzetesebb.

Asthma bronchiale

e Az asthma bronchiale a Iégutak kronikus eosinophil sejtes gyulladasa, mely _gYégysze"rre
reverzibilis, diffuz leguti szuklletet okoz. Klinikai szempontbol rohamokban jelentkezo,
sipolassal egyutt jaro nehezlegzes jellemzi.

Pneumonia

e Iddskorban tobb, mint 10-szeresére nd a pneumoniaval kapcsolatos mortalitas, A terlleten
szerzett pneumoniak hattereben 30-40 %-ban Streptococcus pneumoniae fertozes huzodik
meg (idoskorban csékken az antibakterialis es antiviralis immunitas).

Tuberculosis

e Hazankban, 2006-ban, az 6tven év feletti populacioban a tuberculosis prevalenciaja
haromszor gyakoribb volt, mint az 6tven év alattiak korében. Az immunrendszer természetes
oregedeése mellett idéskori tbc-re hajlamosit minden olyan mas betegség, mely az
immunrendszer funkciojat karositja.

Tiidéembolia
» lLeggyakrabban az also végtag mély vénaiban, vagy a kismedence vénas rendszerében
kepzodo thrombusok sodrodnak a pulmonalis errendszerbe es okoznak pulmonalis
embolizaciot. Miutan a venas thrombosis es a tidoembolia etiopathogeneziseben szamos
k6z0s tenyezo van, egyre inkabb egyetlen betegsegrol, venas thromboemboaliarol beszellink.

Bronchuscarcinoma

» A malignus betegségek, koztik a horgorak gyakorisaga az életkorral n6, a hérgérakkal
kapcsolatos mortalitas a 75-84 éves korban eri el a maximumot. Idoskorban a daganatok
lassabban ndvekednek es adnak attetet, mint fiatalkorban.



Az endokrin-
anyagcsere
jellegzetessegel
idoskorban

A f6 endokrin mirigyek.
1. Tobozmirigy

2. Agyalapi mirigy

3. Pajzsmirigy

4. Csecsemdmirigy

5. Mellékvese

6. Hasnvalmlrlqv

9.6.


http://hu.wikipedia.org/w/index.php?title=Tobozmirigy&action=edit&redlink=1
http://hu.wikipedia.org/wiki/Agyalapi_mirigy
http://hu.wikipedia.org/wiki/Pajzsmirigy
http://hu.wikipedia.org/wiki/Mell%C3%A9kvese
http://hu.wikipedia.org/wiki/Hasny%C3%A1lmirigy
http://hu.wikipedia.org/w/index.php?title=Petef%C3%A9szek&action=edit&redlink=1
http://hu.wikipedia.org/w/index.php?title=Here&action=edit&redlink=1

Az endokrin-anyagcsere
|ellegzetessegel idoskorban

A hormontermelésben bekovetkezett valtozasok tovabbi
anyagcserezavarokat idéznek el6, amelyek egylittesen
alakitjak ki az idoskorban észlelhet6 degenerativ és atrophias
folyamatokat.

e A dopaminerg neuronok mennyisége csokken (hypothalamus-
hypophysis) --- hiperprolactinemia.

e A novekedeéesi hormon elvalasztasa csokken --- csokkent
feherﬂeszmtems re% enerativ folyamatok lassulasa. Az IGF-1
(inzulin-szerd novekedeési hormon) csokkenése --- izom-zsirszévet Thyroid and Parathyroid Glands
aranyanak eltolddasa, glukoz tolerancia csokkenése.

Merseklodlk a melaton/n termelodés.

Thyroid gland
Zsmll'lgy hormonOk ne m Va |tOZ n a k (A mellékpajzsmirigy hormonjai kézll a parathormon (PTH)
szmt_]et sok szerz6 emelkedettnek talélta id6skoru betegeken.)

e A mellekvesekéreg hormonjai kozil az aldoszteron elvalasztas
kissé csokken idosebb korban, ez a renin-angiotenzin rendszer
csokkent aktivitasaval flgg ossze. A glucocorticoid szintek alig
csokkennek, de csokken a stresszre adott valasz --- tlroképesség
csdkkenése.

* A mellékvesevel6 hormonjai kdzul a norepinephrin szintje idos
korban emelkedik (patoldgias folyamatok), az epinephrin és a
dopamin szintje nem valtozik.

e A szabad tesztosteron vérszintje egyértelmden csokken (kisebb
izom és csonttomeg). Az 6sztrogén szint kicsit emelkedik. A
dehydrotestosteron viszont emelkedik --- prostata hyperplasia.

e A nodi nemi hormonok csdkkenése --- csontvesztés urogenitalis
athrophlaja vasomotoros instabilitas (héhullamok).

o ilukoztoleranoa enyhén, de fokozatosan csékken ( a II-es tipusu
cukorbetegség |nC|denC|aJa no a korral).




Az endokrin-anyagcsere betegsegek
|ellegzetessegel idoskorban

0 ﬁ pajlzsmirigy hyper- és hypofunkcioja egyarant eléfordul eés no a
orral.

= A mellékvesekereg hyperfunkcios bete%s gei kozul a Cushing-kor
a koézepkoru szemelyeken a leggyakoribb, idosebb korban az
el6fordulas ritkabb (hipertonia, elhizas, oszteoporozis,
glukozintolerancia, pigmentacio).

= Az Addison-kor (izomgyengeseg, fogyas) s kilonosen a klasszikus,
autoimmun forma a fiatal és kozepkoru szemelyeken gyakoribb.

= 7 = 7

IdGs korban viszont mas etiologiaju hypadrenia gyakoribb lehet.

= A veletlenil felfedezett mellekvese tumorok, az incidentalomak
gyakoribbak az idosebb korosztalyban.

= Cukorbetegseg: a 45 év felett kialakulé diabetes legalabb 90%-a
2-es tipusu.

= A hyperglykaemias anyagcsere-kisiklas specialis formaja, a_
hyperosmolaris coma, masreszt a laktat acidosis jelenti a ket
legfontosabb szovodmenyt.
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GASZTROENTEROLOGIAI
MEGBETEGEDESEK IDOS KORBAN

= Nyelocso
e Achalasia

n Fol?/ekony és szilard taplalek fogyasztasakor egyarant
kialakulo dysphgagia €s mellkasi fajdalom. Id6s korban az
achalasia fokozott aspiracio-veszeéllyel, alultaplaltsaggal és
nyeldcsorak-kockazattal jar.

o Diffuz oesophagius spazmus és diotoro nyelocso

= A diffuz oesophagus spazmus a nyel8cs6 motilitas zavarainak
4-15 %-aért, a diotéro nyeldcso pedig meg gyakoribb okai.
Els8sorban retrosternalis fajdalmat és dysphagiat okoznak. Eustach-kirt nylldsa

e Masodlagos nyelocsoi mozgaszavarok

= Masodlagos nyelési nehezitettséget tud okozni tobbek kozott a
sclerosis multiplex, a polymopositis, a reflux oesophagitis €s a
Batrrett-carcinoma, az idésebbekben gyakoribb diabetes
mellitus. A diabeteszes neuropathiaban szenved6k 40-60 %-
anak van oesophagus dysmotilitasa is.

o Gastroosophagealls reflux betegség

= a karosodott zaréizom mlkddés miatt gyakrabban kell | A eltcss
szamolnunk vele id6sebb betegekben. a nyel6cs6 savterhelése 0
és a nyalkahartya-eltérések is sulyosabbak.

e Nyelocsorak

= Mivel id6sebbekben a Barrett-oesophagus gyakoribb, ezzel a
kockazati tényezbvel fokozottan szamolnunk kell.

orrkagylo

tonsilla pharingea

gégefedd




GASZTROENTEROLOGIAI
MEGBETEGEDESEK IDOS KORBAN

= Gyomor

e A gyomorban a nyalkahartyat karosito €s azt vedd tenyezdk egyensulya
idos korban kénnyebben megbomlik.

o Gyomorfekély
= A gyomorfekeély id6sebbekben gyakran nagyobb (Un. id6s kori oriasfekely), és
proximalisabb elhelyezkedés(.
e Gyomorrak

= A gyomorrak Ie%(gyakrabban a 85 ev feletti népességet érinti mindkét nemben.
EIo ordulasi gyakorisaga Magyarorszagon 18/100000 lakos.

= A vastagbeél betegségei

e Diverticulosis

= Leggyakrabban a tavolabbi vastagbélszakaszokon, igy a sigmaban (90 %)
fordulnak el6. A 80 év felettiek mintegy 67 %- aban el6fordul.

= A vastagbél izomzatanak specialis atalakulasa miatt alakul ki. A kértan masik .
tényezbje a megvaltozott motilitas lehet. Diverticulosisban szenvedd betegekben »7,
a postprandialis kontrakciok gyengébbek, mint egeszsegesekben. Mellette J
szovodmenykeént diverticulitis ]elentkezhet (gyulladas, perforacio) B

e Vastagbélrak

= A colorectalis rak (CRCP az id6s kor betegsége. A CRC leggyakrabban a 7.
életévtizedben fordul el6, az esetek 90 %-a 55 éves kor felett jelentkezik. A
Magyarorszagon eléfordulasi gyakorisaga 36/100000 f6 évente. ﬁ

e Gyulladasos bélbetegségek w
= A gyulladasos belbetegsegek (IBD) ket legfébb keépvisel6je a Crohn-betegség - \ ’,]
(CD) és a colitis ulcerosa (UC). Mindkettd elsésorban fiatal korban alakul ki, de g m e .
egy kisebb életkori csucs id6sebb korban, az 5-6. életévtizedben is ‘ A
megfigyelheto.



GASZTROENTEROLOGIAI
MEGBETEGEDESEK IDOS KORBAN

= A maj betegségei
o Virushepatitisek (A (komolyabb
szovodmeny es mortalitas), B

(igen “tkag C (0,7% --- - s
cacinoma) i T ovomor
e Primer biliaris cirrhosis , ~ ke
chEbolydg W =- NP |- o aorta melletti
= A primer biliaris cirrhosis (PBC) aorta abdominalis- PPW& | nvirokesomok
Ieggya kra bban aZ elet 5 es 6 ‘:_, _ g}/c;ltvjor_saxc')s ha’::tl:/éja
evtizedében alakul ki, els6sorban vena cava inferior™" /SRR
nékben, Id8sebb korban induld .  pel ,
betegsegek altalaban rosszabb - A nyirokcsomok
prognozisuak, a betegek mintegy BOKESERNER P8 A vastagbel
250/0 -a hal meg Valamllyen medencei nyirokcsomok 7 "’»Va.s_takgbél B
SZOVOdmenyben huagyholyag nyirokcsomoi = 7 iy T roesakhol
o ZSII‘ma] T ——hugyholyag

= A nem alkoholos zsirmaj (non-
alkoholos steatohetpatosis -
NASH) oka elsGsorban az elhizas,
diabetes mellitus, hyperlipaemia
és hypertonia szerepelne



GASZTROENTEROLOGIAI
MEGBETEGEDESEK IDOS KORBAN

*A hasnyalmirigy betegsegei

* Acut pancreatitis
|d6s emberek hasi fajdalmanak
hatterében az esetek 5-7 %-ban all akut
pancreatitis

o Iddlt pancreatitis
Az iparosodott tarsadalmakban a
chronicus pancreatitis 70-80 %-aert a
tulzott alkoholfogyasztas felelos.

» Pancreas carcinoma
A fejlett orszagokban a pancreas
carcinoma az 5. leggyakoribb daganatos
halalok. A legfontosabb kockazati
tenyezb az életkor, de fokozott
kockazatot jelent a diabetes mellitus, a
dohanyzas és a chronicus pancreatitis.

oo
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IDOS KOR ES VESEBETEGSEG

A vese metszlapja:

A vese valtozasai idos korban: A (pyramides renales)
¢ avese tomege csokken, 2. vas efferens
= )R 1) P 3. arteria renalis
¢ csokken a miikodo nephronok szama, 4. vena renalis
¢ glomerularis sclerosis keletkezik, 5. hilus renalis _ _
.. 8 , .y , 6. (pelvis renalis)
¢ csokken a glomerularis filtracios rata,(GFR) 7 (ureter)
¢ csokken a renalis véraramlas, (RBF) 8. Kiskehely (calyx minor)
. cie s - . . 9. capsula fibrosa
¢ interstitialis fibrosis alakul ki, 10, Felsb pélus (extremitas superior)
¢ csokken a Na+-visszatartas 11. Als6 polus (extremitas inferior)
= g ’ : 12. Vas afferens
¢ csokken a plazma renin aldosteron szint, 13,
¢ gyakoribb a hyperkaliaemia, 14. Kiskehely _
.. .3 oy 15. Nagykehely (calyx major)
¢ csokken az ammoniumkeépzodes, 16. papilla renalis
¢ csokken a vizkivalasztas, 17. Bertin-oszlopok (columna renalis)
¢ csokken a vizeletkoncentralo képesség,
¢ csokken a cukor reabsorptigja.

m A glomerularis elvaltozasokkal egyiitt idos korban jellem26 tubularis
elvaltozasok alakulnak ki. Ezek egytitt jarnak a szomjusagerzes
csokkenésével, mely noveli az exsiccosisra (kiszaradasra) valo hajlamot,
valamint az elektrolitok (elsosorban Na+, K+) szérum koncentracidjanak
kéros mértékii eltolodasat. 40 éven feliiliek lassabban valasztjak ki a
folyadéekot, mint a fiatalok. A korral 6sszefiliggo vizelet
koncentralokepesseg csokkenese, a karosodott szomjazasi mechanizmus
miatt novekszik ebben a korban a fogekonysag a hypovolaemiara.

m A veseben eszlelheto eltérések gyakran az atherosclerosis progressziojaval
allnak 6sszefiiggesben.
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IDOS KOR ES VESEBETEGSEG

wvesemedence

Ischemias vesebetegség:
* oka a vérellatas csokkenése, hypertonia, atherosclerosis
«Jelllege: glomerularis és tubularis elvaltozasok, kronikus veseelégtelenség

* A hipertonias betegek 10%-a kronikus veseelégtelenségben szenved (200
ezel‘) velgallomény

« diabetesesek 10%-a : 50 ezer
*Primer veseelégtelenség: 50 ezer

+ az utobbi idében 10 év alatt megduplazodott a vesebetegek szama

Incidencia (komoly): =
* 35-74 év: 7,8% e ’
*>75:22,3%
«Incidencia (enyhe): ,_
+ 20-39: 6,3% — f\\ J —
* 40-59: 28,5%

*60-79: 65% Papilla renalis




