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KRVAV IZPLJUNEK

Jozef Kramberger

1. Zakaj pride do krvavega izpljunka?

Ponavadi ne pomeni ni¢ hudega. V skoraj polovici primerov je vzrok krvavega izpljunka okuzba
zgornjega ali spodnjega dihalnega sistema, lahko virozne bolezni, akutni ali kroni¢ni bronhitis.
Ne smemo pozabiti krvavitev v ustni ali nosni votlini. Kadar pa je v izmecku prisotna vecja
kolic¢ina krvi, pa to imenujemo izkasljevanje krvi ali hemoptiza.

2. Kdaj si lahko pomagate sami?

Sami si lahko pomagate, kadar je prisotna le sled krvi v izmecku, ki se je pojavila pri trenutnem
mocnem izkasljevanju, kadar ste pred tem krvaveli iz nosu, pri kaslju, ki se pojavi v ¢asu prehlada
in traja krajsi Cas, po izdrtju zoba ali pri mo¢nem drgnjenju dlesni in je prehodnega znacaja ter
se torej ne ponavlja.

3. Kdaj morate k zdravniku?

K zdravniku morate vedno, kadar je prisotnost krvi v izmecku obilnejsa, kadar imate ob pojavu
krvavega izmecka poviSano temperaturo, se zadihate, imate bole¢ino v prsih, ste kadilec, imate
Se kaksno drugo kroni¢no bolezen.

Pri obilnejsi krvavitvi je potrebno:
e dati bolnika v pol sedec¢ ali sedec¢ polozaj,
e pocasi piti mrzle pijace ali lizati led,
e dati mrzle obkladke na prsni koS in na vrat,
e Cimprej obiskati zdravnika.

4. KakSne ukrepe zdravnika lahko pricakujete?

Obicajni pregled pri zdravniku, ki je sestavljen iz natanCne anamneze in pregleda, ki obsega
pregled nosne in ustne votline, Zrela, poslusanje bitja srca in pljuc, tipanje bezgavk, merjenje
telesne temperature, krvnega tlaka in pulza.

Zdravnik po potrebi in odvisno od diagnoze, ki jo postavi ob pregledu, odredi Se naslednje
preiskave: pregled krvi, urina, blata v laboratoriju, verjetno rentgenski pregled plju¢ in srca,
lahko tudi pregled pri pulmologu, kardiologu, gastroenterologu.
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5. Katere so najpogostejSe diagnoze ob krvavem izpljunku?

Krvavitev iz:
e obnosnih sinusov,
e nosu (ostanki krvi po krvavitvi),
e dlesni in zob,
e prebavnega trakta (varice poziralnika, krvavitev iz Zelodca).

Okuzbe dihal:
e viroza,
e akutni bronhitis,
e pljucnica.

Kroni¢ne pljucne bolezni:
e kroni¢ni bronhitis,
e astma,
e kronic¢na obstruktivna plju¢na bolezen.

Manj pogoste okuzbe dihal:
e tuberkuloza,
e glivicne okuzbe (aspergiloza),
e pljucni absces,
e bronhiektazije.

Tumorji:
e rak v nosni votlini,
e rak v ustni votlini in grlu,
e rak pljuc,
e karcinoid.

Bolezni srca in obtocil:
e sréno popuscanje (levostransko sr¢no popuscanje — pljucni edem),
e stenoza mitralne zaklopke,
e arteriovenske malformacije,
e anevrizma aorte.

Ostale diagnoze:
e plju¢naembolija (kadar se krvni strdek, ki pripotuje s krvjo, zagozdi v arteriji in onemogoci
pretok krvi),
pljucni infarkt,
tujek v dihalih,
motnje v strjevanju krvi,
poskodbe (tudi poskodbe povzro¢ene med medicinskim postopkom).
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6. Kateri so nacini zdravljenja?

e Nefarmakolo$ko zdravljenje (zdravljenje brez zdravil) — navodila zdravnika,

e zdravila — antibiotiki in druga zdravila, vklju¢no z inhalacijami,

e invazivni posegi — krvavefa mesta je potrebno ugotoviti in krvavitev ustaviti (npr.
embolizacija),

e Dbronhoskopija, ezofagogastroskopija (kot diagnosti¢ni in terapevtski postopek),

e zdravljenje osnovne bolezni (pri srénem popuscanju),

e operativni poseg.

7. Kako poteka spremljanje bolnika s krvavim izpliunkom?

Spremljanje simptoma je odvisno od ugotovljene diagnoze.

8. Aliin kako lahko pojav krvavega izpljunka preprecite?

Predvsem je pomembno:
e zdravo Ziveti,
e ne zaceti oz. ¢imprej prenehati kaditi,
e se zdravo prehranjevati,
e v primeru bolezni upostevati navodila zdravnika in zdravstvenega osebja.
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