5.

a) A gyulladás mediátorai

b) Alvászavarok

c) Gonádműködés zavarai, meddőség


Gyulladásos mediátorok
· származás: plazmából, sejtből, károsodott szövetből

· képződésüket gyógyszerekkel lehet befolyásolni

· vazoaktív aminok (hisztamin, szerotonin)

· származás: hízosejt, bazofil granulociták, aggregálódó vérlemezkék

· hatás: permeabilitás-növekedés

· hisztamin: erős értágító

· jelentőség: gyulladás korai szakaszában, allergiás reakcióban

· bradikinin
· származás: plazma

· hatás: értágító, simaizom-kontraháló, permeabilitás-fokozó 

· szerep: gyulladásos fájdalom 

· komplement rendszer (C-fehérjék)
· származás: plazma

· szerep: immunfolyamatok, gyulladásos reakciók

· serkentői: immunkomplexek (klasszikus), korokozókból felszabaduló poliszacharidok (alternatív)

· C3a: érpermeabilits-növelő

· C5a: érpermeabilits-növelő, kemotaxist elősegíti

· arachidonsav-metabolitok

· prosztaglandinok: értágulat, ödéma, fájdalom, láz

· leukotrién B4: adhézió, kemotaxis

· leukotrién C4, D4, E4: permeabilitás, érösszehúzódás

· lizoszomális enzimek: 

· származás: neutrofil granulociták és monociták

· szerep: szövetpusztítás, permeabilitás

· toxikus oxigén-metabolitok: H2O2, -OH, HOCl

· származás: fagociták

· szerep: szövetkárosító, permeabilitás

· PAF (platelet activating factor)

· származás: leukociták

· szerep: vérlemezke aktiváció, gyulladásos reakciók

· citokinek: IL-1, TNF

· száramzás: makrofágok

· szerep: „akut fázis reakciók”, proliferáció, kollagén-képződés

Alvászavarok
Normális alvás

· fázisok:
· szinkronizált fázis (NREM): az agyi elektromos tevékenységet alacsony frekvenciájú és magas amplitudójú hullámok jellemzik

· deszinkronizált fázis (REM): az agyi elektromos tevékenységet magasabb frekvenciájú és kis amplitudójú hullámok jellemzik

· gyors szemmozgások szakasza (rapid eye movemnets)

· 90 percenként jelennek meg

· 50-20 percig tartanak

Alvászavarok
· az alvás mennyiségi vagy minőségi zavara

· a háttérben nincs akut vagy krónikus megbetegedés

Felnőttkori alvászavarok

· insmonia (alváshiány)
· nehezen tud elaludni és / vagy túl korán ébred (altatók: csak az elalvást segítik)

· öregkorban gyakori

· okai:

· pszichés eredetű (stressz) → pszichoterápiai kezelés

· környezet-változás, munkahelyi vagy családi események, bő étkezés, erős fizikai munka (extrinsic insomnia) → pszichoterápiai kezelés, ok kiiktatása

· élvezeti szerek és gyógyszerek okozta álmatlanság: koffein (rövidíti az alvást), alkohol (segíti az elalvást, de rövidíti az alvást), pszichostimulánsok

· megvonásos alvászavar: altatószerek elhagyása

· kezelés:

· szedato-hipnotikumok: csak akkor szedhetők, ha más nem segít (max 2 hétig, periodikusan)

· parasomnia
· a REM és a NREM fázis is elégtelen (lidérces álom, alvási rémület)
· oka: hosszabb betegség, stresszes állapot (de nem lehet kórképet megjelölni)

· alvajárás: ha szólnak hozzá felébred, reggel nem emlékszik
· alvási apnoe
· légzés alvás közbeni periodikus megállása → vér: O2-tenzió ↓

· oka: felső légutak átmeneti elzáródása (elhízott, hipertóniás férfiak)

· beteget fulladásos roham ébreszti fel

· következmény:

· aritmia

· nappali álmosság

· reggeli fejfájás

· kezelés

· testsúly-csökkentés

· alkohol és szedatív gyógyszerek kerülése

· antidepresszáns

· sebészi korrekció

· horkolás  
· hangjelenséggel kísért légzés a szájon át, alvás közben (elhízott emberekben gyakoribb)

· oka: szájgarat falainak elernyedése → nehezített légzés

· teendő: 

· oldalt vagy hason fekvés

· lefekvés előtti alkoholfogyasztás kerülése

· altató és antihisztamin készítmények

· hypersomnia
· túl hosszú ideig (esetleg hetekig) tartó alvás

· ok:  

· agyvelőgyulladás

· agydaganat

· narcolepsia
· hirtelen, ellenállhatatlanul bekövetkező elalvás (REM fázisú)

· okok: 

· félautomatikus, monoton cselekvések (pl. autóvezetés)

· ülő vagy fekvő testhelyzet

· az alvó felébreszthető, de magára hagyva újból elaludhat

· kezelés: 

· pszichostimulánsok

· antidepresszánsok

Gyermekkori alvászavarok
· pavor nocturnus (éjszakai félelem)
· REM-fázis, 3-4 éves korban

· ok: ijesztő tartalmú mesék, televízió → ébredés után emlékszik az álom részleteire

· kezelés:

· szülői megnyugtatás (ha alkalmanként fordul elő)

· orvosi vizsgálat → okok kiiktatása (ha gyakran fordul elő)
· rémálmok
· NREM-fázis, 1-3 órával az elalvás után, 3-8 éves korban

· tünetek: felsír, izzad, tacycardia (pánikjelek), nehezen ébreszthető, nem emlékszik

· kezelés:

· szülői megnyugtatás

· szorongásoldók

· idővel (általában) magától megszűnik
· enuresis nocturna
· vizeletürítés alvás közben, 6 éves kortól (mikor már a spinchter szabályozásnak ki kellett volna fejlődnie)

· fiúknál gyakoribb, öröklődő

· minden éjjel jelentkezi ← fertőzés

· kezelés: 5-6 éves kortól indokolt

· minimális folyadék fogyasztása vacsora után, lefekvés előtt a hólyag ürítése

· együttérző, bátorító magatartás, együttműködés

· minden éjjel előforduló súlyos enuresis esetén: antidepresszánsok, vazopresszin

A gonadműködés zavarai
· következmény:
· másodlagos nemi jelleg kórossága

· reproduktív funkciók zavara

A férfi hypogonadismus
· androgén hormonok hiánya vagy csökkenése

· herék veleszületett hiánya

· másodlagos nemi jelleg nem alakul ki

· a bőr finom, idős korban ráncosabb az átlagosnál

· nőies alkat: gyér szőrzet, dús haj

· végtagok aránytalanul hosszúak

· hypogonadismusok

· primer hypogonadismus: herék kóros eltérése
· gonadotrop hormonok termelése fokozott

· szekunder hypogonadismus: herék normálisak

· gonadotrop hormonok hiánya

· kezelés: kortól és októl függ
· androgénhormon pótlása

· gonadotrop hormon pótlása

· Klinefelter-szindróma: kromoszóma-rendellenesség (47, XXY)
· tünetek:

· magas, nőies küllem

· kis méretű herék

· emlők nagyok (gynecomastia)

· spermiumképzési zavar → infertilitás

· FSH, LH értékek magasak

· kezelés: gyógyíthatatlan

· parenterális tesztoszteron-terápia (esetleg)

A női hypogonadismus 
· ovarium differenciálódási zavara (kromoszóma-rendellenesség, gonadotrop-szekréciós zavar)

· Turner-szindróma

· a 2. X kromoszóma hiánya → petesejtek felgyorsult pusztulása (2 éves korban már egy sincs)

· másodlagos nemi jegyek hiánya

· amenorrhoea

· alacsony termet (142 cm), testi abnormalitások

· kezelés: pubertás korban

· ösztrogén-kezelés → másodlagos nemi jellegek kialakítása

· növekedési hormon adása
Meddőség (infertilitás)

· a fogamzás mindenféle fogamzásgátló módzsert kizáró nemi érintkezés ellenére sem következik be egy éven belül
· okok férfiakban
· spermatogenezis zavara
· herezacskó magas hőmérséklete

· vas deferens elzáródása

· hereműködési zavar

· varicokele (vénák abnormális tágulata) → vérbőség → hőmérséklet ↑
· kezelés: sebészi megoldás, mesterséges megtermékenyítés
· okok nőkben
· ovuláció részleges vagy teljes hiánya
· kezelés: bromocritpin (DA-antagonista; hiperprolaktémia esetén). Clomiphen (orális antiösztrogén; ovuláció hiánya), LH és FSH együttes adása
· méhkürt petesejt –továbbító funkciójának zavara

· ok: kismedencei gyulladás, műtét, intrauterin fogamzásgátlása
· kezelés: sebészi beavatkozás
· cervivalis nyák kóros összetétele (spermicid hatású)

· kezelés: mukolitikum, mesterséges megtermékenyítés
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